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D*  tordre  à  établir  dans  le  travail  mental  sous 
le  rapport  hygiénique; 

Par  J.-H.  Réveillé -Pakise. 
( Extrait  d'un  ouvrage  inédit.) 

Ttmpus  mea  poueuio,  Umpui  agir  m$u*. 

Dé  l'ordre  dans  lès  travaux  de  F  esprit!.,.  Ceci  a  be- 
soin d'explication.  On  peut  établir,  dira-t*on,  certaines 
divisions  dans  une  série  d'expérienèes  physiques,  dans 
un  travail  purement  scientifique  ou  d'érudition  -,  mais , 
<|uatid  il  s'agit  des  produits  de  l'imagination,  la'  cbose 
est  impossible*  tîii  Critique  anglais,  se  moquant  d'un 
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poète,  soa  compatriote,  (lit  :  une  montre  placée  devant 
lui,  l'avertit  du  moment  où  il  doit  quitter  l'histoire,  et 
faire  des  vers  ,  cesser  d'écrire ,  et  commencer  une  lec- 
ture... Il  faut  l'avouer,  cent  fois  plus  ridicule  encore 
serait  le  médecin  qui  viendrait  dire  à  un  artiste  méditant 
sur  son  œuvre  ,  faites  ceci ,  plutôt  que  cela ,  montez  les 
ressorts  de  votre  esprit,,  mais  seulement  à  tel  degré  ; 
voici  les  limites ,  gardez-vous  de  les  franchir;  conseils 
absurdes  et  surtout  impraticables.  Concevez-vous   un 
'  emportement  dithyrambique  ,  soumis  au  calcul,  un  dé- 
lire pythienr,  calme  et  rangé  ?  Nous  le  reconnaissons , 
l'çsprit  est  libre  de  sa  nature ,  c'est  folie  de  vouloir  com- 
poser la  verve  ,  mesurer  l'enthousiasme ,  doser  l'inspi- 
ration. Que  rien  n'arrête  donc  l'imagination  dans  son 
élan  et  dans  son    plein  vol;    car  dans   ce  moment, 
l'homme  est  l'esclave  et  non  le  maître,  de  son  génie. 
Ceci  accordé,  il  faut  également  convenir  que  les  facultés 
humaines  coexistantes  avec  l'organisme ,  ayant  des  bor- 
nes^ "on  ne  les  franchit  guère  impunément.  Il  y  a  donc 
ici  un  ordre  quelconque  à  observer.  L'ordre  est  néces- 
saire à  la  conservation  de  toutes  choses,  mais  surtout 
.  de  la  vie  ;  cette  règle  est  universelle  :  la  raison  l'enseigne 
et  la  nature  l'indique.  Or,  comment  l'indique-t-elle  ? 
Précisément   par  l'abattement,  par  l'affaissement  des 
forces  physiques  et  morales  qui  ont  lieu  après  un  travail 
mental  prolongé.  Plus  grand  a  été  l'essor  de  l'imagina- 
tion, plus  marqué,  plus  profond,  sera  aussi  l'affaiblis- 
sement subséquent ,  eût-on  des  facultés  extraordinaires. 
Magna  accepimus ,  majora  non  capimus ,  remarque 
Sénèque.  En  effet,  l'esprit  reste  enchaîné  par  la  sub- 
stance matérielle.  Ce  changement  presque  subit  qui , 
d'un  état  de  vie  extrême,  vous  rapproche  soudaine- 
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ment  d'un  état  voisin  de  l'anéantissement,  tient  à  ce  que 
la  suractivité  organique  doit  être  restreinte  et  contenue. 
Quelques  heures  de  véritable  ivresse  poétique  donnent 
un  terrible  ébranlement  à  la  frêle  économie  du  corps 
humain.  La  cenlralité  unitaire  du  cerveau,  principal 
organe  nerveux,  rend  parfaitement  raison  de  ces  phéno- 
mènes. On  a  dit  que  l'esprit,  comme  la  corde  de  Tare, 
ne  souffrait  pas  une  tension  permanente  ;  que  signifie 
cette  figure  ?  Pas  autre  chose  qu'une  loi  de  physiologie, 
qui  enseigne  qne  l'excitation  cérébrale  a  des  bornes , 
que  les  forces  du  cerveau  ayant  été  dépensées ,  leiher 
nerveux  dissipé  ,  les  congestions  encéphaliques  répétées, 
le  danger  est  imminent,  si  vous  allez  au-delà.  Dans  la 
sphère  des  actes  vitaux,  il  faut  ou  se  modérer,  ou  s'ar- 
rêter, ou  périr  \  ainsi  le  veut  la  nature  de  notre  être,  dura 
lex ,  sed  lex. 

D'après  ces  considérations ,  nous  pouvons  établir , 
comme  une  règle  fondamentale,  que  l'esprit  ayant  des 
phases  de  hauteur  et  d'abaissement ,  de  vigueur  et  de 
lassitude ,  il  faut  se  conformer  à  cette  disposition!  Le 
cerveau,  comme  tous  les  organes  elles  fonctions  de  la 
vie  extérieure  ,  est  particulièrement  soumis  à  la  loi  d'in- 
termittence d'action.  Ainsi,  quand  le  démon  de  l'inspi- 
ration fait  en  quelque  sorte  violence,  qu'on  est  en  verve, 
ce  qui  veut  dire ,  qu'il  y  a  un  excédant  de  forces  céré- 
brales ,  alors  laissez  jaillir  le  sentiment  et  les  pensées, 
que  la  lave  coule  à  pleins  bords,  carie  travail  est  plutôt 
ici  une  effusion,  qu'une  composition,  Apollon  et  son  fils 
Esculape  applaudiront  à  de  tels  efforts.  Et  comme  on  n'a 
point  de  génie  à  heure  fixe ,  il  faut  profiter  du  moment 
où  la  muse  vient .  nous  visiter  ;  car,  dit  Hoffmann ,  la 
conjonction  divine  où  l'esprit  passe  de  la  conception  a 
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la  production,  est  singulièrement  rapide.  Voua  été*  sur 
le  trépied ,  n'en  descendez  qu'après  avoir  obtenu  tout  ce 
que  l'effervescence  de  1  ame,  la  chaleur  et  la  fécondité 
ae  l'imagina  tion,  peuvent  donner  »,  C'est  alors  que  l'ar- 
tiste s'exalte  lui-même  par  l'enfantement  de  son  oeuvre, 
que  dans  l'élan  spontané  de  sa  pensée ,  il  s'identifie  avec 
l'objet  de  cette  pensée,  que  Michel- Ange  attaque  le 
marbre  avec  fureur,  etc.  Mais  aussitôt  que  le  Dieu  s'est 
retiré ,  qu'il  y  a  un  épuisement  prononcé ,  qu'on  n'ob- 
tient plus  rien  de  l'imagination  *  au  point,  comme  l'ob- 
serve Vida*  credas  penitùs  migrasse  eamœnaâ,  il  faut 
quitter  le  travail»  Le  mouvement  vital  doit  redevenir 
égal  et  mesuré,  la  circulation  se  tempérer,  et  les  forces 
cesser  de  converger  sur  le  cerveau.  Buffon ,  qui  donne 
le  précepte  de  considérer  son  sujet,  jusqu'à  ce  quil 
rayonne ,  s'enivrait  de  travail;  il  y  passait  quelquefoié 
douze  heures  de  suite ,  ce  qui  est  énorme  ;  mais  il  y  re- 
nonçait toutes  les  fois  qu'il  se  sentait  trop  fortement  le 
feu  à  la  tète  en  écrivant ,  que  la  chaleur  et  la  rougeur  de 
son  visage  l'avertissaient  de  trop  de  fatigue. 

Une  chose  importante  ,  et  dont  je  fais  une  seconde 
règle  hygiénique  générale,  est  que  le  repos  de  la  tète  soit 
complet ,  profond ,  absolu.  Il  faut  faire'  effort  sur  soi- 
même  ,  cela  est  indispensable  \  car,  bien  que  lô  degré 
d'irritation  cérébrale  ne  soit  pas  le  même ,  si  cette  irri- 
tation continue  sourdement ,  il  arrivera  des  désordres 
plus  ou  moins  subits,  mais  infaillibles.  Cette  application 
tenace  de  certains  hommes ,  à  un  travail  commencé  du 
d'urgence ,  est  le  plus  dangereuxéeueil  que  je  connaisse 
pour  la  santé. 

Ce  que  je  viens  de  dire  des  artistes,  des  poètes,  eét 
également  applicable  à  ceux  qui  cultivent  le»  sciences, 
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ainsi  qu'aux  hommes  politiques,  aux  administra  leurs,  elc. 
Il  y  a  toujours  une  éhullition  ardente  et  première  de  U 
pensée,  à  laquelle  ou  peut  s'abandonner  ;  mais  il  ne 
convient  jamais  de  se  plonger  dans  Fa  Mme  de  réflexions 
qui  ramène  et  concentre  toute  F  énergie  vitale  sur  un 
seul  point  et  sur  nu  seul  objet.  Une  telle  intensité  d'ac- 
tion intellectuelle  a  des  résultats  si  fâcheux,  qu'on  voit 
beaucoup  de  savans ,  de  philosophes  ,  malgré  leur  goût 
pour  l'étude,  hésiter  avant  de  se  livrer  à  celle  profonde 
faculté  d'attention,  qui  absorbe  toutes  les  autres.  Ils  sa- 
vent qu'une  fois  lancés,  le  mouvement  delà  pensée  les 
entraîne  elles  précipite. 

Ainsi ,  la  loi  d'intermittence  étant  liée  à  l'action  cé- 
rébrale y  il  faut  s'y  conformer  dans  les  travaux  de  Pes- 
prit.  Ajoutons  que  plus  Tin termiltence  sera  prolongée  f 
le  repos  complet,  les  forces  réparées  ,  et  plus  on  revien- 
dra au  travail  avec  une*  nouvelle  vigueur.  Pourtant, 
comme  je  l'ai  déjà  remarqué  ,  il  faut  une  sorte  d'effort , 
de  violence  sur  soi-même,  pour  obtenir  ce  repos.  Ne 
nous  y  trompons  pas;  une  idée  dominante  ,  exclusive  , 
ne,  s'efface  pas  aisement  de  l'imagination  •,  c'est  là  là 
grande  difficulté.  Un  homme  d^État  roule  sans  cesse  dans 
sa  téie  le  projet  qui  l'occupe,  l'artiste  vit  continuelle- 
ment avec  le  chef-d'œuvre  à  peine  ébauché  dans  son 
atelier,  et  le  poète  ému,  agité;  porte  en  tous   lieuse 

•  S«  vers  encor  /amant  d«  fcooi lions  do  0*  veine»  - 

(Mojtttui?»*,) 

L'agitation  cérébrale  existe  donc  toujours,  quoique  moins 
vive  que  dans  l'ardeur  de  la  production  ;  c'est  un  mal- 
heur, il  faut  s'arrêter,  je  le  répète ,  il  faut  que  l'élu  des 
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muses ,  détachant  de  son  front  sa  lumineuse  auréole , 
vienne  aussi  se  mêler  au  vulgaire  -,  il  doit,  selon  le  pré*  . 
cepte  de  Boileau,  savoir  et  converser  et  vivre.  Une  juste  - 
célébrité  en  sera  le  prix  glorieux;  car  remarquez  que  pour 
l'obtenir,  il  faut  de  toute  nécessité  le  courage  et  la  vo- 
lonté d'entreprendre  un  grand  travail,  de  la  «constance 
pour  le  soutenir^  et  surtout  de  la  force  pour  l'exécuter. 

Une  autre  règle  générale ,  et  qui  tient  à  l'ordre  même  . 
qu'on  veut  établir,  est  précisément  de  ne  pas  s'assujélir 
à  une  marche  trop  uniforme.  Faire  une  minutieuse  ana- 
tomie  du  temps ,  établir  pour  chacune  des  i44°  minutes 
de  la  journée,  une  sorte  de  comptabilité  de  faits,  de 
pensées  ,  d'émotions  et  de  sensations ,  c'est  faire  de  son 
existence  une  mécanique.  Le  génie  ne  produit  que  par 
vives  et  impétueuses  saillies  ,  vous  le  comprimez,  vous 
l'étouffez  sous  le  niveau  de  plomb  d'une  coutume  jour- 
nalière ,  comme  sous  les  lois  stupéfiantes  d'une  théorie 
conventionnelle.  Que  chacun  se  livre  donc  au  travail , 
selon  son  goût  particulier,  la  disposition  de  son  esprit , 
l'état  de  sa  tête ,  de  son  estomac  ,  l'inspiration  du  mo- 
ment qui  dirige  si  bien  la  plume  ou  le  pinceau.  Il  est  à 
cet  égard ,  parmi  les  penseurs,  d'étonnantes  variétés.  Les 
uns  poursuivent  leurs  idées  à  outrance,  d'autres  \ps  pren- 
nent quand  elles  viennent.  Il  en  est  qui  travaillent  de 
telle  façon  plutôt  que  de  telle  autre.  Paul  Manuce,  sa- 
vant du  seizième  siècle ,  composait  partout ,  mais  il  lais- 
sait une  distance  de.  quatre  doigts  ,  d'Une  ligne  à  l'autre, 
pour  remplir  cet  espace  d'autres  mots,,  s'il  en  trouvait 
de  meilleurs  que  les  premiers.  Montaigne  s'enfermait 
dans -une  vieille  tour  «  pour  y  digérer  librement  à  loisir 
ses  pensées.  »  Rousseau  herborisait  :  c'est  en  se  meu- 
blant la  tête  de  foin  >  comme  il  le  dit,  qu'il  méditait  le 
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plus  profondément.  Montesquieu,  au  contraire,  jetait 
les  bases  de  l'Esprit  des  lois ,  au  fond  d'une  chaise  de 
poste.  Milton  composait  la  nuit ,  ou  bien  dans  un  grand 
fauteuil ,  la  tête  renversée  en  arrière.  Bossuet  se  mettait 
dans  une  chambre  froide  et  la  tète  chaudement  enve- 
loppée. Lorsque  Fox  avait  fait  quelque  excè?  de  table,  et 
qu'il  se  retirait  dans  >son  cabinet,  il  s'enveloppait  la  tète 
d'une  serviette  trempée  d'eau  et  de  vinaigre,  et  il  tra- 
vaillait quelquefois  dix  heures  de  suite.  On  assure  que 
Schiller  composait  en  se  mettant  les  pieds  dans  la  glace. 
Mathurin ,  l'auteur  de  Bertram,  de  Melmoth,  se  relirait 
du  monde  pour  composer.  Quand  l'inspiration  le  saisis- 
sait ,  il  plaçait  un  pain  à  cacheter  entre  ses  deux  sour- 
cils ,  et  ses  domestiques  ,  avertis  par  ce  signe ,  n'appro- 
chaient plus  de  lui,  Jérémie  Bentham  jetait  ses  idées 
sur  de  petits  carrés  de  papier,  qu'il  enfilait  les  uns  a 
côté  des  autres ,  et  ces  longues  broches  de  notes  étaient 
la  forme  première  de  ses  manuscrits.  Napoléon  lui- 
même  avait  son  mode  particulier  de  méditation  et  de 
travail,  «  Quand  il  n'y  avait  pas  de  conseil ,  il  restait 
dans  son  cabinet,  causait  avec  moi,  chantait  toujours, 
coupait,  selon  son  habitude,  le  bras  de  son  fauteuil, 
avait  quelquefois  l'air  d'un  grand  enfant,  puis  se  réveil- 
lant tout-à-coup ,  indiquait  le  plan  d'un  monument  à 
ériger,  ou  dictait  de  ces  choses  immenses,  qui  ont  étonné 
ou  épouvanté  le  monde  »  (Mémoires  de  Bouriennè  , 
tome  III ,  page  i3i).  Newton  expliquait  ainsi  son  mode 
de  travail  :  Je  tiens,  disait-il ,  le  sujet  de  ma  recherche, 
constamment  devant  moi ,  j'attends  que  les  premières 
lueurs  commencent  à  s'ouvrir  lentement  et  peu  à  peu 
jusqu'à  se  changer  en  une  clarté  pleine  et  entière  ;  c'é- 
tait là  ce  qu'il  appelait  sa  pensée  patiente.  Selon  Walter 
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Scott ,  cinq  oïl  six  heures  de  travail  d'esprit  aotït  une 
tâche  raisonnable  $  quand  il  s'agit  d'une  composition 
èrigtuale  $  tout  te  que  l'intelligence  produit  au-delà ,  ne 
faut  pas  grand'ehose.  Ce  grand  écrivain  attribuait  la 
maladie  dont  il  mourut ,  au  travail  forcé  auquel  il  se 
condamna  après  sa  catastrophe  financière. 
•  Parmi  les  peintres,  on  trouve  que  Léonard  de  Vinci 
travaillait  quelquefois  à  son  tableau-  de  la  Cène  avec  tant 
d'assiduité  ,  qu'il  oubliait  jusqu'au  soin  de  se  nourrir , 
puis  il  restait  plusieurs  jours  sans  le  regarder;  d'autres 
fois  il  donnait  en  hâte  Un  ou  deux  coups  de  pinceau 
aux  tètes  $  et  il  s'en  allait  sur-le-champ.  Guido  ïtehi 
peignait  avec  une  sorte  de  pompe;  il  était  alors  vêtu  ma- 
gnifiquement, et  ses  élèves  rangés  autour  de  lui,  le  ser- 
vaient dans  un  respectueux  silence.  Teniers  *  fils  de 
David  Teniers  $  ne  faisait  que  le  soir  une  sorte  de  petits 
tableaux  *  qu'on  appelle  des  après  soupers. 

Les  musiciens  ont  à  cet  égard' une  originalité  bien 
connue.  Les  uns  ne  composent  que  dans  le  silence  et 
l'obscurité,  comme  Sarti.  Cimarosa  recherchait  le  bruit 
et  l'éclat  5  Paësiello  ne  s'inspirait  qu'enseveli  dans  ses 
couvertures;  c'est  là  qu'ennemi  des  règles ,  il  s'écriait: 
«  Sainte  Vierge  ,  obtenez-moi  la  grâce  d'oublié*1  que  je 
suis  musicien*  »  11  fallait  à  Sacchiui  les  jeux  et  les 
gambades  de  jeunes  chats  au  tour  de  lui,  etc.  Ces  exemples 
seraient  infinis.  Toujours  est-il  que  la  règle  est  la  même, 
qu'il  faut  s'en  tenir  à  ses  habitudes  particulières  ,  fen  un 
mot,  travailler  à  son  gré  ,  à  son  aise,  à  son  heure. 

Mais  voici  la  grande  et  l'éternelle  objection  ;  en  tra- 
vaillant do  cette  manière,  surtout  en  s'attachant  trop  à 
la  loi  d'intermittence  cérébrale,  quel  travail  peut  avan- 
cer? Et  qu'importé  qu'il  avance  rapidement  du  avec 
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lenteur,  l'essentiel  est  qu'il  soit  bon,  marqué  du  sceau 
de  l'avenir  et  de  l'immortalité.  Mais  croy€*-le  bien  f  ou 
ne  parvient  jamais  à  ce  but  qu'avec  une  volonté  ferme, 
un  génie  sans  entraves  et  une  santé  inébranlable.  La 
douleur  est  un  terrible  révulsif  pour  quiconque  médite 
un  chef-d\euYre,  et  cette  considération  devrait  bien 
engager  les  penseurs  à  veiller  sur  eu3L-inèmes.  D'ailleurs 
cest  une  vérité  presque  vulgaire  que  les  boni  ouvrages  se 
mut  lentement.  Une  œuvre  de  durée  doit  être  long- 
temps méditée  ;  un  long  succès  exige  de  longs  travaux  : 
il  y  faut  quelquefois  le  sacrifice  de  la  vie  entière.  Selon 
Antoine  de  la  Salle  t  celui  qui   commence  un  travail, 
n'est  que  V écolier  de  celui  qui  le  finit  ;  en  effet ,  entre 
les  deux  termes ,  il  y  a  souvent  une  grande  distance ,  un 
champ  immense  de  réflexions.  La  perfection  ne  s'impro- 
vise pas,  répétait  Girodet,  et  ce  grand  peintre  avait 
raison ,  car  le  beau  est  comme  le  vrai ,  on  n'y  arrive  que 
par  approximation  (i).  Je  sais  bien  qu'à  l'époque  où 
j'écris,  dépareilles  maximes   sont  surannées.  On  veut 
une  célébrité  prompte  et  en  tirer  sur-le-champ  tout  le 
parti  possible.   Le  tyrannique  besoin  d'actualité  et  de 
jouissances  présentes,  a  réduit  une  partie  de  la  littéra- 
ture et  des  arts  à  de  petites  proportions.  Mais,  outre  que 
de  grandes  compositions  littéraires  se  font  encore ,  le* 
sciences  tiennent  aussi  dans  la  société  une   large  place, 
et  il  ne  faut  pas  les  oublier.  11  est  encore  plus  d'un  es- 

■.    JllJLli-U  *      '   '-    '   '  "        '-'  "'il         m  '  i  i  ,  ,„ 

(i)  Personne  n'a  peut-être  égalé  Voltaire  pour  la  facilité  dn  tB|vjQ, 

ef  pourtant  ee  grand  écrivain  s*assnjettis  sait  à  une  correction  répétée. 

«  Ma  tragédie  eit  finie,  écrivait-il  à  Dargental,  mais  vous  sentez  bien 

'qu'ellç  ntftpasfaUttw  Jl  avait  composé  une  tragédie  en  peu  de  temps, 

nuis  il  »joqtc  t  «  Mcrç\onif  àçùxjow  4&m**W  «#l  à  étftltené.  ». 
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prit  généreux  qui ,  à  l'exemple  de  Champollion ,  espère 
bien  déposer  sa  carte  de  visite  chez  la  postérité:  Ayez 
donc  soin  de  couver  à  loisir  vos  idées,  vos  conceptions, 
pour  qu'elles  aient  de  la  chaleur  et  de  la  vie  ;  de  sou- 
tenir l'économie  animale ,  pour  obtenir  la  force  de  la 
pensée,  base  des  oeuvres  de  l'intelligence  ,  ce  qui  leur 
donne  da  corps ,  de  la  solidité,  pour  traverser  le  gouffre 
de  l'oubli.  Des  pensées  qui  n'ont  ni  veille  ni  lendemai^ 
une  poésie  qui  rampe  sur  la  terre ,  des'  vues  s  cientifiques, 
sans  profondeur  et  sans  portée,  sont  toujours  le  fruit  de 
la  précipitation.  Souvenez-vous ,  dit  Franklin ,  que  le 
temps  est  de  Y argent i  on  peut  dire  hardiment  qu'il  est 
aussi  de  la  gloire  ;  car,  sans  lui ,  tout  labeur  de  la  pensée 
devient  stérile. 

A  ces  motifs  de  travailler  lentement,  j'ajouterai  en- 
core le  suivant;  c'est  que  tout  poète,  tout  artiste,  qui 
l'est  de  par  la -nature,  doit  profondément  se  convaincre/ 
que  les  seules  jouissances  sur  lesquelles  il  puisse  véritable- 
ment compta:,  existent  dans  l'enfantement  même  de 
son  oeuvre  ;  tout  le  reste  est  incertain.  Ces  ineffables 
douceurs  de  la.  composition  sont  réelles ,  positives  ,  on 
en  jouit  chaque  jour  et  à  chaque  instant  -,  elles  dépendent 
de  vous ,  c'est  une  continuelle  espérance.  Mais  la  publi- 
cité désenchante  ,  comme  d'une  sorte  de  prostitution; 
cet  .ouvrage  ,  enfant  issu  de  vôtre  âme,  que  vous  avez 
embelli  dés  trésors  de  votre  intelligence',  ce  symbole  de 
votre  être  spirituel,  qui  vous  a  tant  consolé,  charmé, 
ne  vous  apporte  plus  maintenant  que.  peines  et  soucis. 
Lance  dans  le  monde  ,  la  critique  le  dévore,  l'envie  le 
souille ,  l'indifférence  Le  délaisse  dans  l'oubli.  Qr,  le 
Kjls  malais  déchire-t-il  les  entrailles  avec  plus  de  vîô- 
UtnceitJenèic  pense  pas;  Pourquoi  dès  lors  bâter  le  juge- 
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ment  du  public?  Etes-vous  donc  si  impatient  de  la  tor- 
ture de  son  insouciance  ou  de  sa  partialité  ?  Le  succès 
même   compensera- t-il  jamais  les  pures  et  profondes 
joies  dé  la  conteinplation  ?  Non  sans  doute,  on  vous  le 
fera  expier,  on  tous  en  fera  douter  vous-même., Le 
grand ,  le  beau ,  le  vrai,  ont  un  bien  petit  nombre  d'a- 
dorateurs, et  comme  l'observe  un  philosophe,  présenter 
la  vérité  à  certaines  gens,  c'est  introduire  un  rayon  de 
lumière  dans  un  nid  de  hiboux,  il  ne  sert  qu'à  blesses 
leurs  yeux  et  à  exciter  leurs  cris.  Encore  une  fois,  tra- 
vaillez avec  lenteur,  jouissez  en  silence,:  comptez  sur 
vos  illusions ,  prolongez  le  charme  autant  que  possible  ; 
et  pardessus  tout,  assurez. votre  santé,  votre  bien-être* 
Quant  à  la  gloire,  c'est-à-dire ,  au  triste  privilège  d'être 
heureux  ;  par  le  témoignage  d'autrni  ,  on  en  a  si  peu  et 
pour  si  peu  de  temps,  qu'on  doit  l'avoir  pour  but  dans 
ses  ouvrages ,  mais  autant  que  possible ,  né  pas  en  faire 
dépendre  son  bonheur.  Un  homme  perdit  un  procès  qui 
avait  duré  vingt  ans  $  q&elquun  lui  fit  remarquer  les 
peines  qu'avait  dû  lui  causer  ce  procès ,  qu'il  avait  pour- 
tant fini  par  pçrdre,  Mais,  répondit  cet  fatommey  comptez*, 
vous  pour  rien  de  l'avoir  gagné  tous  les  soirs  pendant 
vingt  ans?  Il  en  est  de  même  du  procès  d'un  auteur  avec. 
ses  contemporains  et  la  postérité.  Le  bénéfice  le  plus  nfet 
et  le  plus  clair  est  certainement  d'espérer  de  le  gagner*, 
Si  pourtant  la  loi  de  l'intermittence  cérébrale  payait 
dure  en  certains  cas,  il  faut  remplacer  le  travail  de^  com- 
position par  celui  d'une  longue  et  patiente  correction. 
Après  le  jet  producteur  et  primitif  de. la  pensée,  }l  y  a 
une  seconde  vue  de  l'esprit  quelquefois  plus  perçante  et 
plus  juste  que  la  première,  toute  d'iuspiration*  L'intui- 
tion spontanée  est  la  souveraine  raison  de  l'art ,  mais  il 
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faut  qu'une  sagesie  ordonnatrice  plane  sur  l'ensemble. 
C'est  là  que  se  trouve  l'art  qui  dispose,  le  goût  qui  épure, 
le  talent  qui  varie  les  fermes,  qui  cherche  l'accord  le  plus 
parfait  possible ,  entre  ces  formes  et  la  pensée.  Il  y  a 
bien  encore  ici  une  assez  forte  contention  d'esprit ,  mais 
on  ne  peut  la  comparer  à  celle  que  produit  le  génie , 
dans  sa  frree ,  dans  son  élan,  dans  sa  pénétrante  acti- 
vité, car  il  s'agit  ici  de  créer,  de  donner  Pètre.  Au  reste, 
on  ne  corrige  bien ,  dit-on ,  un  ouvrage  qu'après  l'avoir 
oublié  ;  c'esl  tout  k  la  fois  un  principe  de  goût  et  une 
excellente  précaution  hygiénique. 

Dans  un  travail  cérébro-mental  prolongé,  mais  bien 
réglé ,  il  est  encore  quelques  préceptes  à  ajouter  aux 
précédons*  Lorsque  la  verve  inspiratrice  est  en  pleine 
vigueur,  la  circulation  s'accélère  souvent ,  notamment 
dans  la  tète  4  il  faut  donc  avoir  soin  d'Ater  tout* 
Kgattire  capable  de  comprimer  les  vaisseau,  surtout 
oeuxxhi  cou  et  des  troncs  artériels  à  la  superficie.  Que 
le  sangqiUe  librement  entretenir  la  vie  extrême  du  cer~ 
veau^mais  coptuie  lés  congestions  répétées  dans  cet 
organe  peuvent  déterminer  des  accidens  immédiats ,  ou 
à  venir,  il  faut  modérer,  contrebalancer  l'impétuosité 
du  sang,  en  maintenant  avec  soin  la  chaleur  aux  extré- 
mités Inférieures.  Le  froid  aux  pieds  est  non-seulement 
un  supplice  pour  ceux  dont  la  tète  est  fortement  occu- 
pée ,  mais  c'est  encore  un  danger  qu'il  faut  éloigner  avec 
soin.  Ce  danger  augmente  eneore  si  on  se  livre  au  tra- 
vail ,  Pefctomac  rempli  d'alimens.  D'ailleurs  cette  diver- 
sion des  forces  vitales  sur  deux  organes  importans ,  leur 
nuit  infailliblement  à  tous  les  deux. 

Je  voudrais  encore ,  si  on  a  l'habitude  de  travailler 
dans  le  cabinet ,  que  la  lumière  soit  modérée,  qu'on 
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s'éloigna  de  tout  bruit,  afin  que  les  sens  ne  gênassent 
en  rien  les  opérations  de  l'esprit.  En  général,  il  faut  du 
repos ,  du  calme ,  si  l'on  veut  que  les  idées  aient  la  force, 
la  liaison ,  la  maturité ,  la  clarté  qui  les  fait  valoir. 
Fixer,  éterniser  la  pensée ,  ce  qu'il  y  a  de  plus  fugitif, 
de  plus  léger,  de  plus  insaisissable  au  monde ,  est  une 
opération  qui  n'a  pas  lieu  sans  les  plus  grandes  précau- 
tions. Or,  rien  ne  doit  troubler,  s'il  est  possible,  la  so- 
litude du  sanctuaire  où  l'on  médite.  Phidias  demaudait 
pour  produire  des  chefs-d'œuvre ,  du  temps  et  de  la 
tranquillité:  il  avait  grandement  raison;  car  la  force 
procréatrice  de  l'esprit  ,  exige  un  très  haut  degré  d'acti- 
vité ou  d'exaltation  de  l'appareil  nerveux. 

Des  vètemens  commodes  et  larges  ont  aussi  leur  degré 
d'utilité.  On  connaît  les  regrets  à  ma  vieille  robe  de 
chambre,  un  des  meilleurs  morceaux  de  Diderot.  Je 
recommande  encore  de  ne  pas  trop  se  courber  en  écri- 
vant ,  ce  que  Tronchin  avait  déjà  remarqué  :  de  là  cette 
espèce  de  table  à  crans  qui  porte  son  nom.  Il  convient 
aussi  de  se  lever,  de  marcher,  de  lire  à  haute  voix,  et 
surtout  de  varier  le  travail,  lorsqu'on  ne  veut  pas  le 
suspendre  tout-à-fai  t.  N'oubliez  rien,  ne  négligez  rien  ; 
les  plus  petites  précautions  ont  ici  une  extrême  impor- 
tance. Un  atome  fait  ombre,  dit  Pylhagore  5  de  même 
en  physiologie,  une  direction  organique  vicieuse,  légère 
dans  les  commencemens ,  produit  ensuite  en  se  prolon- 
geant ,  les  plus  graves  accidens. 

Enfin  il  est  encore  une  règle  importante  d'hygiène  à 
observer  pour  soutenir  l'activité  de  l'intelligence,  c'est 
la  complète  liberté  de  cette  même  intelligence.  L'appli- 
cation soutenue  de  l'esprit  veut  le  calme  parfait  de  l'ima- 
gination. Faites  en  sorte  que  les  facultés  restenten  équili- 
Tome  II.  Avril  i833.  % 
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bre,  que  des  idées  étrangères  à  la  méditation  ne  viennent 
point  la  troubler  ;  que  l'esprit  dégagé  de  toute  influence 
hétérogène,  se  balance  en  quelque  sorte  sur  son  centre, 
qu'il  parcoure  librement  la  sphère  de  ses  pouvoirs,  pour 
devenir  capable  de  recherches  obstinées  et  sévères.  Il  est 
certain  que  deux  séries  d'actions  cérébrales,  en  sens  con* 
traire ,  ne  peuvent  avoir  lieu  que  difficilement  en  même 
temps,  chez  le  même  individu  j  c'est   un   axiome  de 
physiologie.  De  violens  efforts  simultanés,  mais  op- 
posés, épuisent  radicalement  et  vainement  les  forces  vi- 
taies.  Voulez-vous  faire  arriver  l'énergie  cérébrale  à  sa 
plus  haute  expression  de  force  ou  de  puissance  ?  Con- 
centrez-la sur  un  seul  objet.  D'ailleurs  quel  est  l'artiste , 
l'homme  de  lettres,  l'orateur  qui ,  saisi  par  une  idée 
qui  le  préoccupe  malgré  lui ,  n'a  pas  remarqué  cent  foisf 
que  si ,  dans  cette  disposition  ,  il  veut  se  mettre  au  tra- 
vail ,  la  pensée  est  difficile ,  la  tête  pesante,  l'intelligence 
obtuse  ?  ïi  y  a  plus ,  c'est  qu'une  action  fonctionnelle  du 
corps ,  un  peu  au-dessus  de  son  degré  ordinaire  d'exci- 
tation ,  est  capable  de  nuire  à  l'opération  de  l'intelli- 
gence. Cest  ainsi  qu'une  forte  envie  d'uriner,  la  faim 
bien  prononcée,  une  légère  colique,  etc. ,  suffisent  pour 
distraire  et  diminuer  l'énergie  de  la  pensée ,  à  moins 
que  la  méditation  ne  soit  tellement  profonde,  que  rien 
ne  puisse  détourner  le  moi  de  l'idée  fixe  où  il  reste 
plongé.  Pline  parle  d'un  peintre  qui  ,  dans  une  ville  as* 
siégée ,  pingebat  sub  gladio.  Saumaise  travaillait  tran- 
quillement dans  un  coin  de  sa  chambre  ,  malgré  le  bruit 
de  sa  femme,  de  ses  enfans  et  de  ses  domestiques.  On  a 
fait  la  même  remarque  sur  Jean  Paul  \  mais  il  faut  re- 
marquer que  l'abstraction  mentale  qui  a  lieu  dans  ce  cas, 
compromet  singulièrement  la  santé.  Il  ne  faut  se  livrer 
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à  cet  extrême  degré  d'attention  ,  qu'avec  prudence ,  et 
le  plus  rarement  possible. 

On  peut ,  on  doit  donc  établir  un  ordre  dans  le  tra- 
vail mental  ,  sous  le  rapport  de  la  santé  $  ordre  qui  con- 
trebalancera l'influence  délétère  des  longues  et  fortes 
contentions  d'esprit.  Le  raisonnement  et  l'expérience , 
les  faits  et  la  théorie ,  concourent  à  démontrer  la  néces- 
sité et  les  avantages  de  cet  ordre.  Et  pais  ce  ne  sont  pas 
de  lâches  conseils  que  nous  donnons;  loin  de  là,  ils  ai* 
dent  à  atteindre  le  but ,  celui  d'illustrer  son  nom  par  de 
grands  et  beaux  travaux.  Je  le  redirai  sans  cesse,  une 
santé  délabrée ,  des  organes  usés  sont  incapables  d'une 
application  soutenue  ,  sans  laquelle  on  ne  perfectionne  f 
ou  n'achève  jamais  rien.  Et  le  tourment  d'une  sublima 
intelligence  est  de  se  sentir  captive  et  comprimée  dan» 
un  corps  impuissant. 

On  trouve  pourtant  dans  le  menu  peuple  de  la  gent 
lettrée  ou  scientifique ,  des  hommes  qui  faisant  des  ofc- 
yrages  à  grand  renfort  de  mémoire  et  de  patienoe ,  don- 
nent peu  ou  point  de  foi  aux  règles  de  l'hygiène.  Us  nieut 
même  les  redoutables  effets  sur  l'économie  d'une  pensée 
active,  profonde  et  tenace  \  à  leurs  yeux  9  ces  élans  pas-? 
siennes  ,  cette  espèce  d'horreur  sacrée,  d'étranges  mou- 
veinens  de  spasme  qu'éprouve  le  véritable  enfant  des 
muses,  sont  des  chimères  de  l'imagination,  de  pures 
rêveries  de  monomanie  médicale.  En  effet,  comment 
les  concevraient- ils?  Aussi  jouissent-ils  d'une  santé  flo- 
rissante. Cela  doit  être  ,  on  connaît  l'ancienne  maxime 
orphique  :  beaucoup  prennent  le  thyrse,  mais  peu  sont 
inspirés  par  le  Dieu.  Reveillé-Paiuse* 
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Nouvelle  méthode  pour  V opération  de  la  hernie 
étranglée; 

Par  M.  le  docteur  Coixiex  ,  de  Turin. 

Chapitre  premier.  —  Considérations  générales  sur 
le  debridement.  —  Pour  se  faire  une  idée  exacte  du  dé- 
bridement  d'une  hernie  étranglée,  on  peut  faire  abstrac- 
tion de  toutes  les  autres  circonstances,  et  considérer  les 
canaux  crural  et  inguinal ,  simplement  comme  des  an- 
neaux élastiques,  étranglant  une  portion  d'intestin  ou 
d'épi  ploon. 

Cette  abstraction  faite  ,  on  peut  supposer  deux  cas 
dans  cet  étranglement  :  ou ,  le  canal  herniaire  est  la 
seule  cause  de  l'étranglement ,  ou  bien  ,  ce  dernier  est 
fait  par  le  col  du  sac  ,  le  canal  herniaire  en  faisant  ou 
n'en  faisant  pas  partie  (i)". 

Supposons  ,  maintenant,  que  nous  ayons  à  détruire 
cet  étranglement ,  nous  aurons  trois  moyens  pour  y  par- 
venir :  i°  dilater  l'anneau  (  col  et  canal  )  étranglant  ;  2°  en 


(1)  Quoique  l'étranglement  ne  soit  pas  toujours  produit  par  l'anneau 
n  par  le  col  du  .  sac ,  ces  deux  causes  le  produisent  pourtant  dans  la 
plus  grande  majorité  des  cas  ;  d'ailleurs ,  elles  sont  pour  ainsi  dire  les 
seules  qu'on  puisse  connaître  avant  l'opération  c'est  par  conséquent 
conunegsi  elles^seules  existaient,  qu'on  opère  généralement. 
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couper  les  fibres  internes,  tant  pour  le  dilater  que  pour 
le  rendre  plus  dilatable;  3°  le  couper  dans  toute  son 
épaisseur.  (  Je  ne  parlerai  point  de  la  dilata tioti  par  la 
première  méthode  ,  elle  ne  concerne  pas  mon  sujet,) 

Des  deux  autres  moyens ,  il  est  évident  que  le  plus 
simple  et  le  plus  eatpêdïtif ,  est  le  troisième  ou  le  der- 
nier ,  car  le  second  ne  donnera  qu'une  dilatation  très  li- 
mitée, et  d'ailleurs  il  sera  beaucoup  plus  difficile  à  exé- 
cuter que  l'autre  ,  et  cette  difficulté  augmentera  en  raison 
directe  du  degré  de  construction  de  l'anneau ,  de  la  pro- 
fondeur à  laquelle  il  faudra  débrider,  etc. 

Ce  moyen  ne  pourrait  convenir  que  dans  le  cas  où  il 
serait  très  important  de  respecter:  autant  que  possible  , 
l'anneau. 

Le  troisième  moyen  se  présente  donc  à  l'esprit,  comme 
le  plus  naturel ,  comme  le  plus  facile  à  exécuter,  comme 
celui  qui  enlève  de  prime  abord  l'étranglement ,  et  enfin 
comme  celui  qui,  étant  indépendant  de  toute  circon- 
stance, pourra  toujours  s'exécuter  avec  le  plus  de  sûreté. 

Arrive  ensuite  le  cas  d'étranglement  par  le  col  du  sac  f 
le  canal  herniaire  n'entrant  pour  rien  dans  sa  formation. 

Dans  ce  cas  encore,  il  est  évident  que  le  moyen  le 
plus  facile  et  le  plus  expédîtif  consiste  à  couper  l'an- 
neau extérieur,  pour  diviser  ensuite  plus  facilement  Tau* 
neau  intérieur,  seule  cause  de  l'étranglement* 

11  n'y  aurait  encore  que  la  circonstance  d'un  grand 
danger,  qui  s'attacherait  à  la  division  de  l'anneau  exté- 
rieur, qui  devrait  empêcher  d'adopter  ce  moyen. 

Mais  la  division  complète  deces  anneaux  pourra  encore 
se  faire  de  deux  manières;  c'est-à-dire,  ou  de  dehors  eu 
dedans,  ou  de  dedans  en  dehors  :  il  est  évident  que  cette 
première  manière  est  la  plus  simple  et  la  plus  facile  »  et 
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celle  qui  pourra  toujours  s'exécuter  sûrement;  car  elle 
•eule  est  indépendante  du  degré  de  constriction  de  l'an* 
lieaufde  la  profondeur  de  l'étranglement,  etc. 

Telle  est  l'idée  précise  et  claire  qu'on  doit  se  faire  du 
débridcment  dans  la  herniolomie.  Or,  la  conséquence  en 
est ,  qu?en  considérant  l'étranglement  dans  les  hernies  , 
Comme  le  résultat  d'une  construction  produite  sur  l'in- 
testin ou  l'épiploon  par  des  canaux  élastiques  et  fibreux , 
et  en  faisant  abstraction  de  toutes  les  autres  circonstances, 
fm  peut  dire  que  le  moyen  le  plus  simple  et  le  plus  expé- 
ditifpour  ôter  cet  étranglement,  consiste  à  couper  de 
dehors  en  dedans  le  canal  herniaire ,  pour  fendre  ensuite 
de  la  même  manière  le  col  du  sac ,  n'importe  laquelle 
de  ces  deux  parties  est  la  cause  de  l'étranglement.. 

Vous  chercheriez  en  Tain  dans  les  auteurs  ces  consi- 
dérations simples  et  naturelles  sur  le  débridement, 
comme  vous  chercheriez  en  vain  la  classification  des  dif- 
férentes méthodes  de  débridement ,  selon  qu'elles  se  fe- 
raient de  dehors  en  dedans  ou  de  dedans  en  dehors. 

J'avoue  que  plus  je  réfléchis  au  silence  des  auteurs  a 
cet  égard ,  plus  je  sens  mon  étonnement  augmenter,  tant 
ces  considérations  et  cette  division  me  paraissent  natu- 
relles et  simples. 

Peut-être  me  trompé-je,  mais  peut-être  est-il  juste 
de  dire ,  que  c'est  paroe  que  les  auteurs  n'ont  pas  fait 
cea  réflexions  et  cette  division ,  qu'ils  ont  laissé  dans 
leurs  traités  fur  ce  point ,  ce  vague ,  cette  incertitude, 
et  je  dirai  cette  confusion  qu'on  y  trouve ,  et  que  ce  n'est 
qu'après  de  longues  recherches  et  de  longues  médita* 
lions,  qu'on  arrive  à  deviner  ce  qu'ils  comprennent  par 
le  mot  débridement ,  de  quelle  manière  ib  conseillent 
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de  le  faire ,  et  dans  quelle  étendue  ils  pensent  qu'il  faut 
le  pratiquer. 

Les  considérations  eh  question  sont,  il  est  vrai, 
toutes  simples  ;  sans  doute ,  on  n'a  qu'à  y  réfléchir  uu 
peu- pour  qu'elles  se  présentent  d'elles-mêmes  à  l'esprit 
même  le  moins  heureux  -,  mais ,  est-ce  à  dire  qu'à  cause 
de  cela  elles  sont  indignes  qu'on  les  exprime  ou  qu'on 
leur  donne  une  place  dans  un  travail  élémentaire  sur  le 
débridement  ?  Mais  les  mathématiciens  croient-ils  que 
les  principes  les  plus  simples  et  les  plus  faciles  soient 
indignes  d'être  enseignés,  parce  qu'ils  sont  tels? 
Au  contraire,  plus  ils  le  sont  (pourvu  qu'ils  soient 
vrais  ) ,  plus  ils  s'empressent  à  les  mettre  en  tète  de  leurs 
traités  -,  et ,  appuyés  sur  eux  ,  ils  fondent  les  bases  les 
plus  sûres  de  leur  science. 

Ceci  9  je  crois ,  n'a  pas  besoin  de  démonstration  :  or.9 
je  demande  pourquoi  la  chirurgie  ,  qui ,  spus  plus  d'un 
rapport,  a  tant  d'analogie  avec  les  sciences  mécanique? 
et  mathématiques ,  pourquoi ,  dis-je ,  dédaignerait-elle 
de  suivre  la  même  voie  -,  et  venant,  à  nptre  cas  particulier, 
pourquoi  dédaignerait-elle  ces  considérations  si  simplet 
sûr  le  débridement  des  hernies? 

Il  est  probable  que  si  les  auteurs  qui  ont  écrit  sur 
les  hernies  avaient  fait  ces  simples  réflexions ,  ils  au- 
raient depuis  long-temps  agité  la  question  importante  9 
de  savoir  laquelle  des  deux  méthodes  de  débridement  est 
la  plus  simple  et  la  plus  sûre  ;  si  c'est  celle  qui  coupe 
l'étranglement  de  dedans  en  dehors ,  ou  eelle  qui  coupe 
de  dehors  en  dedans  :  et  de  cette  discussion  il  en  serait 
résulté  qu'on  aurait  quelque  idée  ftxe.sur  ce  sujet,  et 
que  je  ne  viendrais  pas  demander  à  présent  an  public 
médical,  après  que  l'étude  des  hernies  a  fait  tant  de  pro- 
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grès ,  de  juger  laquelle  des  deux  méthodes  doit  être  pré- 
férée. 

Mais,  si  les  auteurs  n'ont  pas  établi  jusqu'ici  en  thèse 
générale  laquelle  des  deux  manières  est  la  plus  convena- 
ble ,  d'une  autre  part  ils  laissent  encore  une  grande  in- 
certitude sur  la  question  de  l'étendue  à  donner  à  l'inci- 
sion de  l'étranglement  ;  ainsi  vous  chercheriez  en  vain 
dans  les  auteurs  des  explications  précises  sur  le  point  dé 
savoir  :  i°  s'il  faut  couper  l'anneau  fibreux  étranglant 
dans  toute  son  épaisseur;  2°  dans  quelle  étendue  de  sa 
longueur  il  faut  diviser  le  canal  herniaire. 

À  cet  égard ,  il  faut  dire  que  les  anciens  étaient  plus 
clairs  que  les  modernes  ;  car  il  est  facile  de  voir  qu'ils 
.coupaient  l'anneau  dans  toute  son  épaisseur  ou  avec  des 
ciseaux  obtus,  ou  en  l'incisant  avec  un  bistouri  de  bas 
en  haut  et  extérieurement ,  comme  le  disent  Sharp  et 
Bertrandi. 

La  confusion  a  commencé  à  naître  dans  les  auteurs 
français ,  depuis  qu'on  a  introduit  dans  la  science  le  mot 
de  débridement.  En  effet,  par  les  mots  de  dilatation 
ou  de  coupure  de  l'anneau  ,  on  entendait  ordinairement 
l'incision  du  canal  dans  toute  son  épaisseur  ;  tandis 
que  le  mol  débridement  ne  donne  qu'une  idée  vague 
et  confuse  sur  ce  point  :  aussi  ne  trouve-t-on  aucune 
définition  nette  et  précise  du  débridement  dans  aucun 
auteur. 

Pourtant  il  est  vrai  de  dire  que,  parmi  les  chirurgiens 
tant  anciens  que  modernes  ,  il  en  est  qui  se  sont  plus 
ou  moins  rapprochés  par  leur  méthode  d'opérer  la 
hernie ,  des  principes  de  débridement  contenus  dans  la 
conclusion  que  j'ai  posée  plus  haut. 

En  eflet,  Franco,  Paré,  Çyprianus,Garengeot  et  prés- 
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que  tous  les  chirurgiens  anciens,  comme  je  l'ai  déjà  dit, 
coupaient  l'anneau  étranglant  dans  toute  son  épaisseur. 
Mais,  parmi  les  anciens ,  Bertrand]  est  celui  qui  parait 
s'être  le  plus  rapproché*  de  la  méthode  d'opérer  le  dé- 
bridement  que  je  conseille»  On  n'a  qu'à  lire  le  passage 
suivant  de  l'article  Bubonocèle  de  son  traité  d'opération, 
pour  se  convaincre  que  non-seulement  dans  la  hernie 
inguinale  étranglée  ,  il   coupait  l'anneau  étranglant , 
mais  qu'il  coupait  réellement  le  canal  dans  toute  son 
étendue.  Pour  ôler  l'étranglement ,  «  il  faudra ,  dit-il , 
«introduire  l'index  entre  les  viscères  et  l'anneau,  et 
«  ensuite  on  coupera  celui-ci  de  bas  en  haut.  Quand  on 
«  aura  ainsi,  coupé  l'aponévrose,  et  en   conséquence 
«  une  grande  partie  de  l'étranglement ,  on  introduira 
«  le  doigt  profondément  pour  voir  si  les  bords  des  mus- 
«  clés  obliques  interne  et  transverse  forment  une  cal-i 
«  losité  ou  une  construction.  Si  cela  est,  on  les  divisera 
<c  de  la  même  manière  que  l'aponévrose  ;  ensuite,  si  cette 
u  dilatation  ne  suffit  pas  pour  la  réduction  des  viscères, 
«  on  l'augmentera  encore.» 

Cheselden  aussi  paraît  avoir  opéré  la  hernie  étranglée, 
ainsi  que  je  le  propose.  Seulement  il  coupait  trop  la  paroi 
du  ventre,  c'est-à-dire,  dans  une  étendue  plus  grande 
que  la  longueur  du  canal  :  ensuite  il  ne  divisait  point  le 
scrotum  et  le  corps  du  sac  herniaire. 

Louis  prétend  que  la  méthode  de  Cheselden  est  la 
même  que  celle  de  Pigray  ;  je  pense  qu'iV  s'est  trompé. 
En  effet ,  Pigray  incisait  le  ventre  au-dessus  de  l'an- 
neau ,  afin  de  réduire  par  cette  voie  les  viscères  hér- 
nieux;  et  il  ne  coupait  Panneau  en  y  introduisant  une 
sonde  au-dessous,  que  quand  il  ne  pouvait  réduire  lès 
viscères  autrement.         .  * 
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Or,  Cheselden  ne  dit  rien  de  semblable  dans  la  des* 
Cription  qu'il  donne  de  l'opération  de  hernie  inguinale 
étranglée  qu'il  a  faite  sur  un  certain  John  Heyshan  ; 
opération  dont  il  donne  une  planche  avec  la  description 
en  regard ,  à  la  fin  de  ses  deux  traités  d'anatoraie  et  de 
hi  taille  parle  haut  appareil.  Il  dit  seulement  (i),  qu'ayant 
fait  une  large  plaie  au  fond  du  ventre ,  il  réduisit  facile* 
ment  l'intestin  ;  et  quel'épiploon  ,  se  trouvant  adhérent 
aux  vaisseaux  spermatiques  et  aux  parties  voisines  ,  il 
en  fit  la  ligature ,  et  le  coupa  ensuite.  Ceci  indique 
clairement  qu'il  avait  coupé  le  canal  inguinal  :  or,  il*  ne 
dit  point  avoir  introduit  une  sonde  sous  lui ,  pour  le  di- 
viser, après  que  la  plaie  du  ventre  avait  été  faite ,  et 
qu'il  avait  cherché  en  vain  à  faire  la  réduction  des  vis* 
cères. 

Heister  (a)  avait  très  bien  compris  cette  opération ,  et 
H  dit  avec  raison  qu'il  est  à  regretter  que  la  description 
n'en  soit  pas  plus  détaillée.  Il  dit  même  qu'un  certain 
Snulzius  de  Leyde  opérait  jadis  la  hernie  de  la  même  * 
manière  que  Cheselden.  Mais  comme  il  rapporte  ceci 
d'après  Dekker  (3) ,  j'ai  consulté  celui-ci,  et  je  n'y  ai  point 
ttouvé  le  passage  en  question. 

A  une  époque  plus  récente ,  Benjamin  Bel)  se  serait 
aussi  très  rapproché  de  ma  méthode  :  en  effet,  il  con- 
seille de  faire  de  dehors  en  dedans  des  incisions  au  pour- 
tour de  l'anneau  pbûr  ôter  l'étranglement. 

Mais ,  parmi  les  modernes ,  Scarpa  est  celui ,  saus 
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(a)  Heister,  Traité  d'opérations. 
(5)  Dekker ,  obeeratioiies  practica  extu  ne4ett& 


Contredit,  qui  a  donné  le  plus  éclatant  titnotgnage  des 
Avantagea  que  présente  là  méthode  que  je  propose  tout 
en  conseillant  la  méthode  ordinaire.  En  effet  9  Voilà  ses 
propres  paroles  :  (i)  «  Si,  dans  tous  les  cas  de  hernie 

*  inguinale  et  «crotale  étranglée ,  le  seul  obstacle  à  la 
«  réduction  des  viscères  consistait  dans  l'étroitesse ,  ou 

.  «  absolue  ou  relative,  de  l'anneau,  en  comparaison  du 
«  volume  des  parties  sorties  ,  cette  partie  de  l'opération 

*  ne  serait  pas  seulement  la  pins  facile  k  exécuter  pour 
«c  le  chirurgien ,  mais  aussi  la  moins  dangereuse  pour  le 
«  malade*  Il  ne  s'agirait ,  en  effet ,  que  d'inciser  profon» 
«  dément  de  dehors  en  dedans  le  pilier  tendineux  de 
«  l'anneau  5  aussitôt  les  viscères  rentreraient  pour  ainsi 
«(dire  spontanément  dans  le  ventre.  Cette  pratiqué  au» 
a  ràit  entre  autres  avantages  celui  de  ne  jamais  exposer 
«  à  la  blessure  de  l'artère  épigàstrique,  qui  se  trouve  au 
«  côté  externe  ou  interne  de  l'anneau.  Mais  l'expérience 

*  a  prouvé  que  quelquefois  l'étranglement  dépend  bien 
t(  moins  de  l'étroitesse  de  l'anneau ,  que  du  resserrement 
«  et  de  l'étroitesse  du  col  du  sac. ..  Le  procédé  le  plus  sûr 
et  sera  de  couper  le  sac  en  même  temps  que  l'anneau.  » 

On  voit,  par  ce  passage,  de  Scarpa,  qu'il  avait 
entrevu  la  sûreté  et  la  facilité  d'exécution  de  cette  mé- 
thode; mais,  n'ayant  pas  pensé  que  cette  division  de 
dehors  en  dedans  de  l'anneau ,.  dût  permettre  de  di- 
viser beaucoup  plus  aisément  le  col  dn  sac  >  il  a  mis  de 
côté  la  méthode  que  je  propose  >  et  il  a  préféré  suivre 
la  pratique  ordinaire, 

(1)  Sctipa.  Traite  de*  heroies,  du  debriifanieat  dn  col  £n  mc  et  4* 
IWeaa  dans  la  tonte  togùînàl*  taftaglée. 


CLINIQUE    ET   MÉMOIRES. 

Mais  la  méthode  d'herniotomie  qui  est  contenue 
dans  la  conclusion  que  j  ai  posée  plus  haut,  quoiqu'elle 
paraisse  vraiment  meilleure  en  théorie  ,  et  abstraction 
faite  des  autres  circonstances  qui  accompagnent  les1  her- 
nies ,  ne  serait-elle  pas  plus  mauvaise  que  la  méthode  ' 
ordinaire ,  si  on  la  considérait  avec  toutes  les  circonstan- 
ces dont  j  ai  fait  abstraction  ? 

Après  avoir  donné  une  définition  aussi  claire  que  pos- 
sible de  la  méthode  ordinaire  et  de  la  mienne,  je  vais 
considérer  les  deux  méthodes  relativement  aux  chances 
plus  ou  moins  grandes  qu'elles  offrent  pour  éviter  les 
dangers  qui  accompagnent  en  général  l'herniotomie ,  et 
par  conséquent,  nous  verrons  si  les  circonstances  qui 
accompagnent  les  hernies ,  n'amèneront  pas  au  même 
résultat  que  la  théorie  sur  le  débridement ,  que  j'ai 
exposée  au  commencement  de  ce  chapitre. 

Chapitre  deuxième.  — -  Définition  de  la  méthode 
ordinaire,  et  de  celle  que  je  propose.—  Description  de 
cette  dernière.  —  D'après  les  principes  que  j'ai  posés , 
dans  le  chapitre  précédent ,  on  peut  dire  que  la  méthode 
ordinaire  consiste  à  couper  d'abord  le  corps  du  sac  her- 
niaire, pour  inciser  ensuite  l'étranglement  de  dedans 
en  dehors  ,  et  à  travers  le  col  du  sac ,  jusqu'à  ce  que  la 
dilatation  de  celui-ci  soit  suffisante  pour  la  réduction 
des  viscères ,  en  ayant  '  soin  d'épargner  le  plus  pos- 
sible du  canal  herniaire  :  au  contraire  la  méthode  que 
je  conseille  d'adopter,  consiste  à  couper  (après  l'in- 
cision des  tégumens  communs)  de  dehors  en  dedans ,  la 
paroi  antérieure  du  canal  herniaire  dans  toute  sa  lon- 
gueur et  dans  toute  son  épaisseur,  pour  ouvrir  ensuite 
le  corps  du  sac  *  et  afin  4e  pQuvoir  diviser  de  cette  ma- 
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nière  le  col  du  sac  de  dehors  en  dedans  et  dans  Coule 
sa  longueur. 

On  voit  par  la  définition  de  ma  méthode  qu'elle  dif- 
fère en  deux  points  essentiels  de  la  méthode  ordinaire  : 
car,  i°je  n'ouvre  le  corps  du  sac  qu'après  avoir  fendu 
le  canal  herniaire  dans  toute  sa  longueur  $  2°  je  coupe 
le  canal  et  le  col  du  sac ,  de  dehors  en  dedans ,  tandis 
qu'ordinairement  on  le  coupe  de  dedans  çn  dehors.  La 
première  modification  n'est  point  ,  comme  on  le  voit, 
de  mon  invention  :  Petit  l'avait,  inventée  bien  long- 
temps avant  moi  ;  mais  il  pensait  ne  devoir  couper  que 
l'anneau ,  afin  de  réduire  les  viscères  avec  le  sac ,  tandis 
que  je  propose  qu'on  fende  l'anneau,  et  qu'on  ouvre  en- 
suite le  corps  du  sac.  Je  crois  que  j'obtiendrais  ainsi  les 
avantages  de  sa  méthode,  sans  en  avoir  les  înconvéniens. 
En  effet,  je  n'aurais  pas  ses  înconvéniens,  puisque  je  ne 
réduirais  point  les  viscères,  sans  avoir  fendu  le  corps  et  le 
col  du  sac  dans  toute  leur  étendue ,  et  j'en  aurai  les  avan- 
tages ,  puisque  ainsi  je  courrai  moins  le  risque  de  blesser 
les  intestins  en  coupant  l'anneau.  Cette  modification  de 
l'herniotomie  a  ,  à  mon  avis,  plusieurs  autres  avantages, 
dont  Petit  ne  parle  pas.  ï 

i  °  Dans  la  méthode  ordinaire ,  quand  on  a  fendu  le 
corps,  du  sac,  les  intestins  qui,  avant ^on  ouverture, 
étaient  comprimés,  affaissés,  s'échappent  pour  ainsi  dire 
par  jet,  reviennent  à  leur  volume  morbide ,  et  très  sou- 
vent une  hernie,  qui  paraissait  d'un  volume  médiocre  , 
se  montre,  après  qu'on  a  ouvert  le  sac,  d'un  volume 
double.  Il  paraîtrait  que,  pendant  le  temps  de  l'opéra- 
tion, une  nouvelle  masse  de  viscères  soit  sortie  du  ven- 
tre :  or  cette  masse  d'intestins  a  l'inconvénient  de  gêner 
beaucoup  1<?  débriàernent  |  surtout  si  la  hernie  est  un 


pet}  volumineuse  :  par  conséquent ,  en  n'ouvrant  ce  sac 
qu'après  la  division  du  canal,  je  n'aurai  pas  l'inconvénient 
dont  j'ai  parlé  i 

«  %°  Ensuite,  pour  débrider  l'étranglement ,  il  est  né- 
cessaire de  faire  abaisser  autant  que  possible  la  tumeur 
herniaire  :  or,  si  j'ouvre  le  sac  avant  de  couper  l'anneau, 
non-seulement  cet  abaissement  sera  plus  difficile  pour 
l'aide^ mais,  comme  le  débridement  peut  être  plus  ou 
moins  long  9  sa  compression  devra  s'exécuter  sur  les  in* 
testins  nus,  et  par  conséquent  ne  fera  qu'augmenter 
l'irritation  de  ces  organes  ; 

'  3°  Tous  les  chirurgiens  donnent  le  conseil ,  une  fois 
le  débridement  fait,  d'attirer  en  bas  l'anse  d'intestin  qui 
est  au-dessus  et  en  dedans  du  canal,  pour  s'assurer  de 
son  état.  Je  crois  que  cette  manœuvre  n'est  pas  sans  dan* 
ger ,  si  on  l'exerce  sur  l'intestin  seul  ;  tandis  qu'elle  n'en 
aura  aucun ,  si  elle  est  partagée  entre  lui  et  le  sac  tout 
entier ,  comme  je  conseille  de  le  faire  après  qu'où  aura 
fendu  le  canal  dans  toute  son  épaisseur  ; 

4°  Quoique  je  pense  que  la  réduction  des  viscères, 
sans,  ouvrir  le  saç,  n'ait  pas  un  très  grand  avantage  sur 
la  méthode  contraire;  toutefois,  puisque  des  hommes 
tels  qu'Astley  Coopérât  Key,  viennent  encore  de  pré- 
coniser cette  méthode  tout  récemment,  je  croîs  que ,  si  la 
réduction  des  viscères ,  après  qu'on  aura  fendu  le  canal 
herniaire ,  peut  se  faire  facilement  et  sans  réduire  le 
corps  du  sac ,  on  devra  toujours  essayer  de  le  faire,  quand 
la  hernie  sera  récente  et  peu  volumineuse  :  à  cet  égard  la 
méthode  que  je  conseille  sera  encore  avantageuse  (i). 

(f  )  En  effet,  comme  la  esosc  qui  suppose  principalement  à  la  «édite-» 
tfeft  dit  vivotas  tans  «miri»  U  ta»,  dépml  U  pies  *~ 


5*  Le  dernier  avantage  que  je  crois  pouvoir  résulter  de 
cette  manière  d'opçrer  consiste  en  ce  qu'elle  peut  ren- 
dpeia découverte  du  sac  plus  oourie  et  plus  sûre.  En 
effet,  comme  je  le  dirai  bientôt ,  quand  on  aura  décou- 
vert et  fendu  le  canal  herniaire ,  le  sac  sera  presque  mit 
à  découvert ,  ou  au  moins  on  aura  déjà  divisé  la  moitié 
des  fascias  qui  l'entourent.  Par  conséquent ,  si  on  doit 
fendre  le  corps  du  sac,  par  ma  méthode,  une  fois  lé 
canal  divisé,  on  aura  déjà  fait  au  moins  la  moitié  de  I4 
besogne,  que  demande  la  découverte  du  sac. 

Mais  un  grand  avantage  qui  résulte  de  cette  manière 
d'opérer ,  avantage  qui  se  trouve  seulement  dans  ma  mé* 
thçde ,  consiste  en  ce  qu'en  ne  coupant  le  corps  du  aaO 
qu'après  avoir  fendu  tout  le  canal  herniaire  ,  s'il  arrive 
que  par  mégaxde  on  blesse  une  artère  profonde  da  U 
paroi  du  ventre,  le  sac  n'étant  point  divisé  empêchera 
le  sang  de  se  répandre  dans  cette  cavité  et  l'obligera  à  se 
répandre  tout  nécessairement  au  dehors ,  et  ainsi  la  chi- 
rurgien sera  averti  tout  de  suite  de  l'accident  qui  est  ar* 
rivé. 

La  seconde  modification  m'appartient  en  propre ,  et 
surtout  si  on  a9 étend  à  toute  la  division  du  canal  herniaire* 
On  pourra  m9 objecter  que  le  mot  canal  n'est  qu'un  mot 
vague  en  pratique ,  et  qu'il  est  difficile,  dans  l'opération, 
d'en  connaître  les  limites.  Je  crois  que  cette  objection 
ne  me  sera  pas  adressée  par  des  hommes  qui  ont  observé 
beaucoup  de  hernies ,  surtout  des  hernies  étranglées  \ 


rétrécissement  da  col  da  sac,  il  est  évident  qu'en  fendant  le  canal  herniaire 
dans  tonte  sa  longueur,  on  pourra  s'assnrer  d'avance  et  facilement  si  le 
col  du  sac  est  rétréci  ou  non ,  et  par  conséqaeat  si  pour  faire  la  réelle* 
tfe*  a  fr**»  «a  U  se  fendra  pu  l'ont». 


3a  CUBIQUE    ET    MÉMÔiafcS. 

car,  dans  toutes  ces  hernies ,  et  surtout  dans  les  der- 
nières ,  les  extrémités  du  canal  sont  indiquées  par  l'élé- 
vation produite  par  la  distension,  l'élasticité,  et  l'en- 
gorgement des  viscères  qui  composent  la  hernie  ,  tant  à 
Tentrée  qu'à  la  sortie  du  canal  étranglant. 

Description  de  ma  méthode.  —  On  commencera  ^'in- 
cision des  tégumens  à  une  bonne  moitié  de  pouce  au- 
dessus  de  l'orifice  supérieur  du  canal  ,  orifice  qui  sera 
indiqué  par  le  renflement  des  viscères  contenus  dans 
l'entonnoir  du  col  de  la  hernie.  Cette  incision  s'étendra 
jusqu'au  fond  de  la  tumeur  herniaire ,  si  on  juge  qu'on 
doive  fendre  le  sac ,  ou  jusqu'à  un  pouce  au-dessous  de 
l'orifice  inférieur  du  canal,  si  on  croit  pouvoir  espérer 
de  ne  point  devoir  faire  l'ouverture  du  sac. 

Une  fois  l'incision  des  tégumens  faite ,  au  lieu  d'aller 
à  la  découverte  du  sac ,  comme  dans  la  méthode  ordi- 
naire, on  tâchera  de  découvrir  l'aponévrose  ou  le  liga- 
ment qui  forme  la  paroi  antérieure  du  canal  herniaire , 
et,  comme  cette  recherche  n'offre  point  de  danger ,  on 
coupera  hardiment  le  tissu  cellulaire  sous-cutàné ,  jus- 
qu'à ce  qu'on  ait  mis  cette  aponévrose  à  nu. 

Alors  on  soulèvera,  avee  de  bonnes  pinces,  les  fibres 
qui  la  composent ,  en  commençant  par  l'orifice  inférieur 
du  canal ,  et  en  recommandant  à  un  aide  d'abaisser  la 
tumeur  herniaire  autant  que  possible  :  l'opérateur  ayant 
rendu  les  fibres  du  canal  avec  force ,  les  coupera  en  dé- 
dolant ,  avec  un  bistouri  droit.  Après  avoir  divisé  un 
premier  faisceau ,  il  en  divisera  de  la  même  manière  un 
autre  jusqu'à  ce  qu'en  procédant  de  bas  en  haut,  il  ait 
fendu  toute  la  paroi  antérieure  du  canal  ;  mais ,  quand 
il  s'approchera  de  son  orifice  supérieur ,  il  cherchera 


vr 
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à  introduire  entre  lui  et  le  col  du  sac ,  la  pointe  de  Tin- 
dicateur  jusque  dans  la  cavité  du  ventre,  pour  s'assurer 
de  la  position  de  l'artère  épigastrique,  ou  autre. 

Après  que  le  chirurgien  aura  ainsi  divisé  le  canal  her- 
niaire ,  si  la  hernie  est  récente  et  peu  volumineuse ,  il 
essaiera  de  faire  la  réduction  des  viscères ,  sans  ouvrir 
le  sac,  en  ayant  l'attention  d'empêcher  que  celui-ci  ne 
rentre  avec  eux  ,  comme  Lefdran  dit  l'avoir  vu.  Si  après 
quelques  tentatives  modérées ,  la  réduction  ne  peut  se 
faire,  on  procédera  à  la  découverte  du  fond  du  sac  her- 
niaire, en  profitant  pour  cela  de  l'opération  qu'on  aura 
déjà  commencée  en  découvrant  l'anneau  5  et  par  consé- 
quent on  coupera  les  fasciasde  haut  en  bas.  Du  reste  la 
découverte  et  l'ouverture  du  sac  se  feront  comme  dans 
la  méthode  Ordinaire. 

Le  corps  du  sac  étant  incisé,  et  avant  de  procédera  la 
division  du  col,  je  crois  qu'il  serait  convenable  d'exercer 
des  tractions  sur  le  sac,  pour  tâcher  d'abaisser  cette  por- 
tion du  col  qui  se  trouve  au-dessus  de  l'orifice  supérieur 
du  canal,  jusqu'à  ce  qu'une  grande  partie  de  l'entonnoir 
soit  descendue.  Ces  tractions  devront  être  faites  très 
dôudement  à  l'aide  de  pinces ,  avec  lesquelles  on  prendra 
lés  bords  du  sac.  Quand  011  aura  abaissé  autant  que  pos- 
sible l'entonnoir  du  sac,  on  fera  tendre  par  des  aides 
armes  de  pinces,  les  bords  de  l'incision  du  sac,  aussi 
près  que  possible  de  son  col,  et  tandis  qu'un  aide  écartea 
lés  viscères  en  les  tirant  en  bas,  on  coupera  de  dehors 
en  dedans ,  et  de  bas  en  haut  le  col  du  sac  dans  toute 
son  étendue. 

Dès  qu'on  aura  ainsi  divisé  le  col ,  on  pourra  attirer 
vers  soi  l'intestin  qui  est  au-dessus  de  son  orifice  supé- 
rieur. Cette  traction  n'offrira  alors  ni  danger,  ni  difficulté 
Tomel.  y/m/i834.  1 


$4  CLIHIQVE   ÇT   HÊMQUBS, 

'  dans  son  exécution  :  ensuite  on  introduira  l'index  aussi 
haut  que  possible  dans  le  ventre ,  pour  s'assurer  qu'il 
n'y  a  point  d'étranglement  interne  à  cette  hauteur. 

Enfin  on  se  comportera  pour  la  réduction  des  viscères 
et  pour  le  pansement ,  comme  à  l'ordinaire. 

Par  cette  simple  description  de  ma  méthode*  on  voit 
déjà  qu'elle  a  un  très  grand  avantage  sur  la  méthode 
ordinaire,  en  ce  qu'elle  permet  de  n'inciser  que  les 
parties  dont  on  aurait  d'avance  apprécié  l'état  et  la 
nature,  soit  par  la  vue,  soit  par  le  toucher  \  elle  per- 
met ainsi  de  s'assurer  si  l'opération  peut  être  faite  sans 
danger  ;  cet  avantage  est  immense),  à  mon  avis*  Or, 
comme  dans  la  méthode  ordinaire  le  débridement  ne  se 
fait  qu'à  l'aide  du  toucher,  <ui  pourrait  d^jà  dire  que 
les  chances  que  ma,  méthode  a  d'éviter  les  dangers  ordi- 
naires de  l'opération  de  la  hernie  étranglée,  offrent  une 
garantie  qui  en  assure  le  succès. 

Examinons  donc  ces  dangers ,  et  voyons  ai,  tous  le* 
autres  rapports  ,  les  chances  sont  le*  mêmes. 

Chapitre  T*o*$ikvB*  -~*  Des  dangers  da  themiate* 
mie  en  général  et  des  chance*  çumt  la  méthode  ordi^ 
mire  et.  la  mienne  d'en  mettre  le  chirurgien  pfos  sûr* 
ment  à  V abri.  —Los  dangers  qui  accompagnent  ou  qui 
peuvent  accompagner  Pherniotomie  sont  les  suivaa*  ; 

.  i°  Là  blessure  de  l'intestin  \  a0  *a  or?t aasev  3>*  l'auge 
jne^tatiop  de  Tentéro-péritonite*  4°  l'hémorrluagiÉt  ia«* 
teme  j  5°  VoubUd'un  étranglement  profond  * 

La  blessure  de  l'intestin  avait  déjà  beaucoup  effrayé  le  S 
anciens  ;  d'où  est  venu  le  conseil  de  réduire  les  viscères 
sans  ouvrir  le  sac*  conseil  donné  d'abord,  par  Petit,  *t 
çftmiatf  j<s  r*i  dit,  vnoKvdé  dernièrement  pat  Auley 


Cooper,  et  tout  récemment  encore  par  son  neveu, 
M,Key. 

Pour  ma  part»  si  je  dois  en  juger  par  mes  propres  ob» 
servaûons,  je  crois  que  ce  danger  est  bien  loin  d'être 
chimérique;  car,  sur  dis  cas  d'herniotomie,  dont  j'ai 
été  témoin ,  la  solution  de  continuité  de  l'intestin  est 
arrivée  dans  sept  cas,  sans  que  je  puisse  dire  qu'elle  ait 
été  le  résultat  d'une  blessure  faite  par  l'opérateur.  Ce 
tableau  étonnera  sans  doute  bien  des  chirurgiens;  peur 
ma  part ,  j'avoue  que  cela  ne  m'étonne  nullement.  An 
contraire ,  je  pense  que  ce  malheureux  résultat  est  dà 
non  à  la  maladresse  des  opérateurs ,  mais  a  la  méthode 
d'opérer,  dont  on  s'est  servi. 

En  effet,  si  on  réfléchit  un  peu  à  la  manière  dont  se 
pratique Therniotomie ,  par  la  méthode  ordinaire,  on 
voit  que  la  blessure  de  l'intestin  peut  arriver  en  trois 
temps  différens  :  i°  quand  on  fait  l'ouverture  du  sac; 
a°  quand  on  introduit  le  bistouri  entre  le  col  du  sac  et 
les  viscères  pour  détruire  un  étranglement  profond  f 
3°  quand  on  pratique  ce  même  débridement..  Et  c'est 
ordinairement  dans  ce  dernier  temps ,  que  cet  accident 
arrive.  Sur  les  sept  cas  dont  j'ai  été  témoin ,  cinq  sont 
arrivés  dans,  ce  temps. 

Et  si  on  examine  comment  se  fait  le  débridement  dans 
la  méthode  ordinaire ,  on  trouve  encore  que  c'est  lui 
qui  expose  tout  naturellement  à  cette  blessure. 

En  effet,  pour  ô  ter  l'étranglement,  ou  mieux  encore 
pour  l'inciser ,  dans  cette  méthode,  on  ne  peut  s'y  pren- 
dre que  de  deux  manières  ;  c'est-à-dire ,  pu  on  com- 
mence à  pénétrer  avec  l'ongle  ou  une  sonde  entre  les 
viscères  et  l'étranglement ,  sur  lesquels  on  fait  ensuite 
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passer  un  bistouri  boutonné ,  ou  bien  on  introduit  ou  on 
peut  introduire  le  bistouri  boutonné  seul.  Cette  ma- 
nière expose  au  danger  de  crever  l'intestin,  s'il  s'est 
ramolli ,  affaibli  par  la  compression  et  l'inflammation  : 
et  on  court  d'autant  plus  ce  danger  que ,  ne  se  trouvant 
point  d'espace  entre  le  viscère  et  l'étranglement ,  il  faut 
s'en  faire  un  de  force.  Le  danger  de  crever,  de  perforer 
l'intestin  sera  encore  plus  grand  si  on  introduit  seule- 
ment le  bistouri  boutonné  ;  mais  outre  le  danger  de 
crever  l'intestin  ,  vous  courez  aussi  celui  de  le  couper , 
en  manœuvrant  ainsi,  surtout  si  vous  n'introduisez  sous 
l'étranglement  que  le  bistouri  seul.  Toutefois  si  cette 
manœuvre  pouvait  toujours  se  faire,  je  crois  que  la  bles- 
sure de  l'intestin  n'arriverait  pas  si  souvent.  Le  malheur 
est  qu'elle  n'est  pas  toujours  exécutable ,  ou  qu'oit  ne 
l'exécute  pas  toujours. 

.  Or,  quand  on  ne  pénètre  pas  entre  l'étranglement  et 
les  viscères,  on  est  obligé  de  couper  l'étranglement  d'a- 
vant en  arrière  :  c'est  la  seconde  manière  de  débrider. 
Ehbien!  cette  manière  expose  inévitablement  à  la  blessure 
des  viscères.  Car  n'y  ayant  point  d'espace  entre  ceux-ci 
et  l'étranglement,  quand  on  a  incisé  ce  dernier,  le  tran- 
chant de  l'instrument  doit  nécessairement  toucher  l'in- 
testin ,  s'il  est  seul  à  former  la  hernie.  Et  le  chirurgien 
doit  être  extraordinairement  adroit,  ou  très  heureux  s'il 
ne  le  coupe  pas,  opérant  surtout  avec  le  seul  doigt  pour 
guide,  et  à  travers  un  espace  aussi  étroit  que  celui  des 
canaux  inguinal  et  crural. 

Maintenant  il  faut  que  ma  théorie  soit  bien  fausse, 
ou  bien,  si  elle  est  vraie,  il  faut  avouer  que  Scarpa  a  eu 
bien  tort  de  conseiller  le  débridement  multiple;  car, 
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d'après  les.  considérations  que  je  viens  de  présenter , 
chaque  incision  de  ce  débridement  exposerait  le  malade 
à  la  crevasse  et  à  la  blessure  de  l'intestin. 

Si  ces  considérations  sur  le  débridement,  exécuté 
par  la  méthode  qrdinaire,  sont  Traies,  au  lieu  de 
s'étonner  que ,  comme  je  l'ai  rapporté,  la  lésion  de  l'in- 
testin prisse  arriver  sept  fois  sur  dix  ,  on  est  peut-être 
porté  à  se  demander  si  la  blessure  des  viscères  n'arrive  pas 
plus  souvent  qu'on  ne  le  pense.  Pour  moi,  j'avoue  que 
je  serai  pour  l'affirmative,  et  je  dirai  de  plus  ,  que  ai  on 
ne  s'aperçoit  pas  toujours  de  cet  accident,  cela  dépend  : 
i°  de  ce  que  le  viscère  blessé  n'est  pas  toujours  l'intes- 
tin ;  a°  de  ce  qye  l'intestin  ji'est  pas  toujours  blessé  dans 
toute  son  épaisseur  -,  3°  de  ce  qu'on  confond  très  souvent 
dès  blessures  et  des  crevasses  de  l'intestin  ,  avec  des  ul- 
cérations de  cette  piême  partie  :  et  cette  confusion  est 
d'autant  plus  facile  que,  comme  je  viens  de  le  dire,  cet 
accident  arrive  dans  la  majorité  des  cas  ,  pendant  qu'on 
fait  le  débridement,  et  par  conséquent  les  blessures  se 
font  justement  dans  l'endroit  où  les  ulcérations  de  l'in- 
testin se  trouvent  le  plus  ordinairement  (i). 


(1)  Mais  il  me  semble  qu'il  y  a  tin  caractère  qui  doit  faire  distinguer 
la  blessure  de  l'intestin  de  son  ulcération.  Ce  caractère  est  le  suivant , 
comme   ordinairement  les  blessures  arrivent  quand  on  fait  le  débride-  • 
ment,  il  est  évident  que  ces  solutions  de  continuité  ne  peuvent  jamais 

être  parallèles  à  l'anneau  qu'imprime  l'étranglement  sur  l'intestin;  mais 
bien  plus  ou  moins  obliques  a  cette  ligne,  ou  perpendiculaires.  M.  Brarisby 
.  Cooper,  dans  un  ouvrage  clinique  qu'il  vient  de  publier  tout  récemment 

k  ajouté  un  autre  caractère  qui  doit  faciliter  cette  distinction.  II  dit  que 

dans  les  cas  d'ulcération ,  il  ne  doit  point  y  avoir  procidenre  de  la  mem- 
brane muqueuse,  car  cette, membrane  est  la  première  à  s'ulcérer.   Par 

suite  de  cela,  quand  l'ulcération  de  la  séreuse  arrive , '  la  membrane  mu-* 
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Créasse  de  t intestin.  «—  Cel  accident ,  dans  \*  mé- 
thode ordinaire,  peut  arriver  dans  trois  circonstances 
différentes  :  i°  pendant  les  manœuvres  difficiles  et  incer- 
taines qu'on  est  obligé  de  faire  pour  débrider  ;  s°  quand 
après  avoir  fait  un  premier  débridement ,  on  cherche  è 
attirer  vers  soi  l'intestin  placé  an-dessus  de  l'étrangle- 
ment i  3°  quand  on  cherche  à  réduire  les  viscères ,  le 
débridement  n'étant  point  suffisant. 

Augmentation  de  l'entéro -péritonite.  — ■  Tant  les 
«refasses  de  l'intestin  que  l'augmentation  de  l'inflaut* 
*  mation  déjà  existante  des  parties ,  sont  dans  la  méthode 
ordinaire  la  suite  des  deux  défauts  smvaos  :  le  premier 
est  que  Ton  ne  sait  pas  quel  degré  de  dilatation  il  faut 
donner  à  l'anneau  $  le  deuxième  est  que  ,  lorsqu'on  a 
débridé,  on  ne  sait  pas  si  l'on  a  débridé  suffisamment. 
Pour  se  convaincre  de  la  vérité  de  ce  que  je  dis ,  il  suffit 
de  parcourir  les  auteurs, qui  ont  écrit  sur  cette  matière. 
Par  exemple ,  Sharp  veut  que  l'on  fasse  un  débridement 
de  l'étendue  d'un  pouce ,  comme  si  c'était  chose  facile  » 
ou  même  possible  en  pratique  de  savoir,  quand  on  a  dé- 
bridé ,  si  on  a  fait  un  débridement  de  cette  étendue  :  Ri- 
chter  veut  qu'on  débride  assez  le  collet  du  sac,  et  l'an- 
neau pour  que  l'on  puisse  introduire/  entre  lui  et  les 
vitoères ,  le  doigt  indicateur  sans  difficulté*.  Celui-ci  est  le 

«|wwefsidsniklUraptoeîikooe«afÉ  déjà  été  décrut*,  £e  orties* 
eexaotere  ban,  ear  Fnteéntift*  dépond  ht  nten  souvent  do  la  pcm- 
«oai^teparl'étMiigkMMt.  0*  joesteoya  en  m  éeo nieaibrsnw 4e 
l'intestin  oonuno  d*  celles  de*  artères.  Si  on  les  wn  fortement  otttro 
Je*  tanches  d'one  pinee,  las  umbrtM  nwnonltire  «  nniqoenso  te 
«usent  et  la  eérense  reste  intact».  Lethéode  vient  donc  totit-M*  à 
l'ai>pst  de  fnpénînm  de  M.  tant**  Cooper,<Oinnsi.j Cssyif»  On**/ 


meilleur  de  tous  les  conseils  qu'on  ait  donnés,  'fifcys  j£ 
crois  que ,  quand  on  a  faît  une  incision  de  cette  étendue, 
on  a  opéré  comme  moi  ;  c'est-à-dire,  on  a  coupé  le  canal 
dans  totile  son  épaisseur  et  dans  toute  son  étendue: 
Nessi,  Monteggia  sont  de  l'avis  de  ce  dernier.  SabaUer 
dit  quil  faut  faire  un  dèbridement  suffisant  pour  que 
la  réduction  des  viscères  puisse  se  faire.  Lawrence |i) 
s'esprime  dans  les  mêmes  termes.  On  voit  que  ce  quils 
disent  est  la  même  chose  comme  s'ils  ne  disaient  rien. 
Les  commentateurs  de  Sabatîer,  après  avoir  énuméré 
les  causes  qui  peuvent  demander  un  débrideihent  plus 
ou  moins  large, finissent  par  dire  :  on  voit  quonnepeut 
donner  aucune  règle  générale  sur  ce  point.  B.  Bell  et 
Boyer  disent  qu'un  dèbridement  trop  large  vaui  mieux 
qu'un  dèbridement  étroit.  M.  Velpe/iu  pense  quVn  dè- 
bridement de  deux  à  trois  lignes  doit  être  suffisant.  Au 
reste,  il  dit  qu'un  dèbridement  beaucoup  plus  grand 
n'aurait  point  d'inconvéniens.  ,  ._. 

Cette  divergence  d'opinions  des  différens  auteurs  sur, 
le  degré  d'ouverture  qu'il  faut  donner  au  dèbridement  » 
confirme  tout-à-fait  ma  première  proposition  ;  c'est-à- 
dire  qu  on  ne  sait  pas  quel  degré  d'ouverture  il  faut  don- 
ner à  l'anneau.  Les  conséquences  de  ceUe  ignorance  sont 
graves,-  car  il  s'ensuit  qu'on  fait  un. premier  débrida 
ment ,  et  puis  qu'on  cherche  à  tirer  vers  soi  une  anse 
d'intestin  j  alors  si  l'ouverture  est  trop  petite ,  si  on  tire 
trop  fort ,  si  l'intestin  est  ramolli  ?  affaibli ,  ou  risque  lie 
le  crever  au-dessus  de  l'étranglement.  Mais  supposons. 


(i)  Lawrtw*,  onth*  f*pUV**  «  The  le^th  «t>tl»i»ri*»  AffM 
•  not  <*ced  %  mU%  îi  pflfy*»*  to  «Hoir  *•  *****  to  Uafrc*  «ri* 

^ -L  • 
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que  l'intestin  suive  la  traction.  Ceci  n'indique  pas  encore 
que  l'ouverture  soit  suffisante;  cariés  viscères  sortent 
bien  plus  facilement  qu'ils  ne  rentrent  :  par  suite  de 
cela,  une  ouverture  qui  laissera  sortir  l'intestin  /pourra 
n'être  pas  suffisante  pour  le  laisser  réduire.  Donc  on  est 
obligé  de  revenir  au  débridement  après  qu'on  aura  ti- 
raillé ,  comprimé  ,  froissé  l'intestin  pour  essayer  inuti- 
lement de  le  réduire.  Mais  patience,  si  on  ne  devait  re- 
venir qu'une  ou  deux  fois  au  débridement;  le  malheur 
est  que  parfois  celte  manœuvre  se  répète  bien  plus  sou- 
vent. Et  ainsi,  tandis  que  d'une  part  on  fait  souffrir  le 
malade,  on  prolonge  inutilement  l'opération,  on  s'ex- 
pose à  blesser  les  intestins,  à  les  crever,  et  à  augmenter 
l'inflammation  déjà  existante ,  et  par  suite  de  tout  ceci 
&  voir  mourir  son  malade  de  l'un  ou  de  l'autre  de  ces 
accidens. 

Hémorrhagie    interne.  *—  Quoique   l'hémorrhàgie 
n'ait  jamais  été  une  suite  fréquente  des  opérations  de 
la  hernie,  et  quoique,  par  suite  des  notions  plus  précises 
d'anatomie  que  nous  avons  maintenant,   cet  accident 
soit  devenu  aujourd'hui  très  rare ,  toutefois  on  ne  peut 
se  refuser  à  admettre  l'axiome  suivant  à  cet  égard  :  Un   . 
chirurgien  qui  entreprend  Therniotomie,  ne  peut  pas 
dire  d'avance,  je  ne  blesserai  pas  sûrement  une  des  ar-v 
tèrës  placées  dans  la  cavité  du  ventre.  Cette  proposition 
n'a  pas  besoin  de  commentaires.  Les  anomaliestdes  der- 
nières divisions  du  système  artériel  sont  si  fréquentes, 
qu'un  chirurgien  peut  blesser  une  des  artères  des  ca-; 
naux  herniaires,  sans  qu'où  puisse  accuser  sa  maladresse; 
Or  la  conséquence  de  cet  proposition  est  la  suivante  : 

S'il  arrive  qu'on  blesse  dans  l'herniotomie ,  selon  la 
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méthode  ordinaire  ,  une  des  artères  qui  entourent .'l'ori- 
fice interne  des  canaux  inguinal  et  crural ,  la  mort  du 
du  malade  en  sera  presque  nécessairement  la  consé- 
quence. En  effet ,  le  sang  ayant  plus  de  tendance  à  ce 
répandre  dans  la  cavité  du  ventre ,  qu'au  dehors ,  at- 
tendu l'étroitesse  de  l'ouverture  qui  devrait  lui  donner 
passage,  on  ne  s'apercevra  que  tard  de  cet  accident,  et  en- 
suite quand  on  s'en  apercevra  ,  que  fera-t-on  ?...  Aug- 
mentera-t-on  l'inflammation  dey  à  existante ,  par  la  corn* 
pression  ?  Mais  ce  moyen  non-seulement  est  dangereux, 
mais  il  e;st  plus  qu'incertain.  Coupera- t-o a  la  paroi  du 
ventre ,  pour  aller  à  la  recherche  du  vaisseau  lésé,  pour 
le  lier  ?  Mais  comment  le  trouver  au  milieu  des  caillots 
qui  se  Seront  déjà  formés  ,  et  au  milieu  du  désordre  pa- 
thologique ,  qu'aura  produit ,  dans  cet  endroit,  la  her- 
nie ?  Le  malade  ne  succombera-t-il  pas  à  l'inflammation 
que  produiront  ces  tâtounemens  ?. . . 

Étranglemens  profonds ,  inaperçus.  —  L'quverturç 
étroite  à  travers  laquelle  on  est  obligé  de  manoeuvrer, 
dans  la  méthode  ordiuaire,  tant  pour  débrider  que  pour, 
s'assurer  de  l'état  des  parties,  expose  bien  facilement  à 
laisser  passer  inaperçu  un  étranglement  profondément 
situé.  Aussi  les  chirurgiens  les  plus  célèbres  ont-ils  eu 
souvent  à  déplorer  la  perte  d'individus  succombés  à  des 
accidens  de  cette  nature,  ou  à  faire  une  nouvelle  opé- 
ration ,  pour  ôter  un  étranglement  dont,  ils  ne  s'étaient 
point  aperçus  >  pendant  la  première.  Il  n'y  à  point  de 
doute  qu'en  faisant  une  ample  ouverture  de  tout  le  canal 
et  de  tout  le  col,  cet  accident  aurait  moins  de  chance  d'ar- 
river. Tels  sont  les  dangers  qui  accompagnent  ou  qui 


4»  CLlMQut   Bit   MÊKOIUBS. 

peuvent  accompagner  la  méthode  ordinaire  de  pratiquer 
îlierftiiotoaiie. 

Maintenant  je  vais  essayer  de  prouver  que  ma  mé- 
thode doit  mettre  on  chirurgien  attentif  et  patient  à 
l'abri  de  tous  tes  dangers. 

Quant  &  la  blessure  de  l'intestin ,  si,  dans  la  méthode 
ordinaire ,  cet  accident  peut  arriver  pour  ainsi  dire 
malgré  toute  l'adresse  du  chirurgien,  et  seulement  par 
stiite  de  la  manière  vicieuse  dont  il  faut  exécuter  le  dé* 
btidement,  au  contraire,  dans  celle  que  je  conseille 
d'adopter,  ce  danger  ne  peut  et  ne  doit  arriver  que  dans  le 
4*s  de  hernie  adhérente ,  et  dans  le  temps  où  on  pratique 
l'ouverture  du  sac.  En  effet ,  en  coupant  le  canal  àvaut 
d'ouvrir  le  sac ,  et  en  pratiquant  la  division  de  ce  canal, 
selon  les  règles  que  j'ai  données ,  il  est  impossible  de 
blesser  l'intestin  rcar,  pour  que  cet  accident  eût  Heu 
pendant  ce  temps,  il  faudrait  avoir  toupé  le  col  du  sac 
en  même  temps  que  les  fibres  du  canal ,  ce  qui  serait  le 
comble  de  la  maladresse.  Il  sera  également  impossible  de 
blesser  l'Intestin  en  incisant  le  col  du  sac,  car  tout  le 
è&U&l  berniairè  étant  divisé,,  le  chirurgien  sera  libre 
S'écarter,  à  l'aide  de  pinces,  le  col  du' sac  dés  viscères 
autant  qu'il  le  jugera  convenable,  pour  pouvoir  éviter 
feurèment  la  lésion  de  ces  derniers.  On  pourrait  donc 
dire  que /dans  ces  deux  temps  de  l'opération,  un  chi- 
rurgien, pour  peu  qu'il  sache  manoeuvrer  le  bistouri, 
fcé  courra  aucun  danger  de  perforer  l'intestin.  Reste 
f  ouverture  du  Corps  du  sac.  Dans  ce  temps ,  il  ri*est 
pas  aussi  sûr  que  dans  lés  autres ,  d'éviter  l'accident  en 
question;  mats,  même  dans  la  méthode  ordinaire,  on 
itacoftte  à  dire  qu'on  chirurgien  qui  blessé  l'intestin 


: — ^ 
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dans  ce  temps»  quand  celui-ci  n'est  point  adhérent  au  f 

sac,  est  un  chirurgien  maladroit.  Observez  encore  que,  \ 

comme  dans  ma  méthode  il  pourrait  arriver  de  rédujre 
les  viscères  sans  ouvrir  [e  sac,  et  cela  sans  danger ,  rien 
ne  prouve  mieux  que  ma  méthode  est  particulièrement 
destinée  à  préserver  l'intestin. 

Mais  la  blessure  de  l'intestin  n'arrive  que  rarement 
dans  ce  temps  de  l'opération;  au  contraire ,  ordinaire- 
ment elle  se  fait  pendant  le  débridement:  Or,  je  viens 
de  prouver  que ,  pendant  ce  temps ,  il  est  impossible 
que  cet  accident  arrive'par  ma  méthode:  donc  elle  met 
presqu'entièremënt  à  l'abri  de  ce  danger.  f 

Quant  à  l'hémorrhagie  interne,  je  crois  n'avoir  pa*  j 

besoin  de  m'étendre  longuement  £our  prouver  que  ma-  4  ^ 

méthode  peut,  à  la  rigueur,, mettre  le  chirurgien  è  l'abri  *         î 

de  cet  accident.  Car,  par  elle,  on  ne  coupe  que  ce  qu'on 
voit  et  que  ce  qu'on  touche.  Par  conséquent ,  si  une  ar* 
1ère  se  présente ,  le  chirurgien  sera  libre  de  l'éviter,  otï 
de  la  couper,  selon  qu'il  le  jugera  convenable.  Àû  reste* 
supposons  que  le  danger  <le  blesser  une  des  artères  des 
parois  internes  du  ventre ,  stàt  aussi  grand  pat1  ma  tné* 
thode  que  par  la  méthode  ordinaire.  Cet  accident  qttl 
serait  martel  dans  le  débridementinUrne ,  n'offrirait  pat*  x 

le  moindre  danger  dans  le  débridgmettt  eitevnê*  Cfe*j 
comme  par  celui-ci  on  coupe  de  dehors  en  dedans  y  A 
peine  aurait-on  blessé  une  artère ,  que  le  sang  jaillir* 
Vers  .l'opérateur,  eomtne  dans  une  amputation*  «*  kwâl 
inconvénient  qu'on  aura  sera  de  la  prendre  et  dela^itirv 

Maintenant  si ,  dans-  la  méthode  ordinaire ,  on  dotn*.  le 
risque  de  crever  lintefe  tin  et  d'augmenter  riaflan«wtion 
par  suite  de  manœuvres  longues^  tocerttiaés  e*  infrae» 
tû^9M>àcaiKederignotunceoàontteiin,4eBMd><^ 
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verture  qu'il  faut  donner,  à  l'étranglement,  il  est  bieif 
sûr  que  le  chirurgien  n'aura  rien  à  craindre  à  cet  égard, 
*  s'il  opère  comme  je  le  conseille.  Le  canal  et  le  col  du 
<  sac  étant  coupés  dans  toute  leur  longueur,  tout  étrangle- 
ment sera  enlevé  sans  aucun  doute ,  et  la  réduction  des 
viscères  se  fera ,  comme  le  dit  Scarpa ,  presque  d'elle- 
même* 

Mais  y  aura-t-il  encore  ,  dans  ma  méthode,  le  danger 
de  laisser  passer  inaperçu  un  étranglement  profçnd?  On 
pourrait  à  la  rigueur  le  craindre ,  surtout  si  }a  hernie 
était  sortie  plusieurs  fois,  et  si  plusieurs  fois  el{e  avait 
été  réduite  5  mais  toujours  est-il  vrai  qu'on  ne  pourra 
laisser  passer  inaperçu  qu'un  étranglement  place  si  haut 
dans  la  cavité  du  ventre ,  que  le  doigt  index  ne  pourrait 
l'atteindre.  Or,  il  y  a  une  énorme  différence  entre  ma 
méthode  et  la  méthode  ordinaire  à  cet  égard*,  car  1! his- 
toire est  là  pour  prouver  que  par  elle  on.  a  laissé  passer 
inaperçu  des  étranglemens  placés  dans  le  col  du  sac*,  ce' 
qui  ne  pourra  jamais  arriver  dans  la  mienne. 
,.  Si  donc  tout  ce  que  je  viens  de  dire  est  vrai,  je  crois 
avoii:  le  droit  de  conclure  que  l'herniotomie  qui,  pratiquée, 
selon  la  méthode  ordinaire,  est  si  effrayante,  tant  à 
cause  des  difficultés  qu'elle  présente,  qu'à  cause!  des 
dangers  qui  l'entourent,  je  crois  avoir,  dis-je,  le  droit  de 
Conclure  qu'exécutée. selon  la  méthode  que  je  conseille, 
non-seulement  elle  devient  d'une  exécution  simple  et 
facile,  mais  .aussi  qu'elle  devient  une  opération  sans 
•  danger. 
...  Certainement  je  puis  m'ètre  trompé;  mais  si  je  ne 
me  suis  point  trompé ,  et  que  ma  méthode  reçoive  l'ap- 
probation du  praticien ,  il  est  clair  que., .  comme  elle 
etf  évidemment  beaucoup  plu»  facile  et  beaucoup  plus 


simple  que  celle  qu'on  pratique  généralement ,  il  en 
résultera  un' grand  avantage,  surtout  pour  les  malades 
qui  habitent  les  campagnes,  et  qui  succombent,  trop 
souvent, peut-être,  sans  avoir  été  opérés,  attendu  que 
la.  méthode  ordinaire  demande  une  habileté  peu  com- 
mune pour  être  pratiquée  avec  succès.  Ces  malades 
pourront  être  plus  facilement  opérés ,  et  la  mort  ne  vien- 
dra plus  terminer  leurs  longues  souffrances. 

Car ,  en  analysant  bien  la  manière  selon  laquelle  je 
conseille  de  pratiquer  l'hernîotomie,  on  peut  dire  qu'il 
suffit  de  savoir  faire  une  dissection  ordinaire  ,  et  de  sa- 
voir lier  une  artère,  pour  qu'on  puisse  sans  crainte  la 
pratiquer ,  et  il  suffira  de  savoir  que  la  hernie  peut  être 
faite  par  l'intestin  et  par  un  anneau  aponévrotique,  pour 
qu'on  puisse  oser  l'entreprendre.  En  effet,  comme 
on  ne  coupe  que  ce  qu'on  touche  et  ce  qu'on  voit,  on 
pourra  sans  danger  avoir  oublié  son  anatomie  topogra- 
phique, et  ne  pas  craindre  pour  cela  que  quelque  mal- 
heureux accident  puisse  arriver  en  faisant  cette  opé- 
ration. 

Chapitre  quatrième.  *—  Objections  qu  on  peut  faire 
à  ma  méthode.  —  La  première  objection  qu'on  peut 
faire  d'abord  à  la  méthode  par  le  débridement  externe , 
consiste  à  se  demander  si ,  en  coupant  ainsi  dans  toute 
leur  étendue  les  canaux  inguinal  et  crural ,  il  n'y  aura 
pas  le  grave  inconvénient  d'affaiblir  la  paroi  du  ventre , 
et  d'exposer  le  malade  à  avoir  non-seulement  une  re- 
chute de  sa  hernie ,  mais  bien  une  éventration  d'autant 
plus  volumineuse,  que  l'incision  de  la  paroi  abdominale 
aura  été  plus  grande. 

Je  crois  qu'on  m'accordera  du  moins,  que  la  cicatri- 
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sation  de  la  paroi  antérieure  des  canaux  inguinal  et 
crural»  pourra  ae  faire  de  la  même  manière  que  celle 
4e*  tendons  d'Achille  et  du  muscle  iléo~rotulien,  d'autant 
plus  que  la  paroi  de  ces  canaux  est ,  dans  sa  moite  au 
moins,  formée  par  des  fibres  musculaires.  Cela  étant 
accordé»  je  demande  si  ces  tendons  qui  ont  été  ainsi 
coupés,  déchirés ,  et  qui  se  sont  ensuite  cicatrisés f  ne 
deviennent  pas  après  un  certain  temps  aussi  élastiques , 
aussi  solides ,  aussi  robustes  qu'auparavant ,  et  si  par 
exemple ,  les  danseurs  qui  ont  eu  le  tendon  d'Achille 
cassé,  ne  font  pas  ensuite  aussi  bien  leur  métier  qu'avant 
cet  accident?  À  ceci  il  n'y  a  rien  à  répondre  ;  l'histoire 
est  là  pour  nous  rassurer.  Pourtant  la  force  que  ces 
parties  doivent  exercer,  les  puissances  auxquelles  ils 
doivent  résister  sont  beaucoup  plus  considérables  que 
celles  que  doivent  supporter  ou  exercer  les  piliers  in- 
terne et  externe  de  l'anneau  inguinal. 
Donc,  si  l'analogie  doit  entrer  pour  quelque  chose 
,  dans  nos  raisonnemens  médicaux ,  on  peut  déjà  doute* 
que  cette  crainte  de  l'affaiblissement  de  la  paroi  abdo? 
minale  soit  aussi  fondée  qu'on  Ta  pensé  jusqu'ici.  En- 
suite n'est-ce  pas  un  axiome  en  médecine,  que  les  cicatri- 
ces qui  se  forment  par  seconde  intention,  sont  ordinaire* 
ment  plus  solides  que  les  tissus  qu'elles  ont  remplacés? 
Cette  idée  qui  m'était  venue  par  suite  d'un  étude  parti- 
culier que  j'avais  faite  ^sur  les  cicatrices,  a  été  adoptée 
par  M.  Delpech  ;  et  M.  Velpeau  l'a  aussi  adoptée  dans 
son  traité  de  médecine  opératoire,  où,  en  parlant  du  dé* 
bride  ment,  il  dit  que,  si  le  débridement  devait  se  faire 
plus  grand  de  deux  ou  trois  lignes,  il  ne  faudrait  pas 
hésitera  le  pratiquer.  Car,  dit-il >  le  tissa  inodulajre 
qui  se  forme  dans  la  cicatrisation  par  la  suppuration, 


rend  la  cicatrice  souvent  plus  solide  qua  les  tU*v*  pri* 
midis.  Fabre»  dans  ses  observations  de  chirurgie  ,  sans 
connaître  encore  cette  loi  de  l'organisme,  s'était  dçjà 

,   demandé  si  la  division  de  Vanneau ,  en  supposant  même 

qu'elle  n'entrât  point  dans  l'étranglement,  n'aurait  pas 

l'avantage  de  produire  une  cure  radicale  de  la  hernie?... 

Mais  je  veux  admettre  que  tout  ceci  soit  faux ,  et  que 

la  cicatrice  de  la  division  des  canaux  inguinal  et  crural, 

y  non-seulement  expose  à  affaiblir  la  paroi  du  ventre, 
et  qu'au  contraire  elle  ne  se  fasse  pas  du  tout  :  en  un  mot* 
que- les  tissus  des  canaux  e$  question  soient  des  tissus 
tout  différents  des  autres  ,  et  que  par  conséquent  ils  m 
puissent  pas  se  cicatrice? ,  et  qu'ainsi  il  y  ait  un  danger 
réel  de  voir  paraître  à  leur  place  une  éventration . 

D'abord  l'incision  que  je  conseille  de  faire,  ne  a'éten* 
dra  pas  au-delà  d'un  pouce  A  tout  au  plus  d'un  pouce  et 
demi*  Je  veux  admettra  cela,  quoique  je  sois  persuadé 
que  y  par  suite  de  la  formation  de  la  hernie ,  les  caaaum 
herniaires  se  raccourcissent  de  beaucoup  ;  et  pat  consé* 
quent,  qu'une,  incision  de  six  lignes  suffira  pour  diviser 
le  canal  et  le  col  du  sac ,  dans  toute  leur  étendue.  Mais, 
CU  supposant  même  cela,  quelle  en  sera  la  conséquence  ? 
La  conséquence  sera  que,  pour  mettre  le  malade  à 
l'abri  d'une  évenfration ,  on  sera  obligé  de  lui  faire 
porter  ua bandage.  Mais ,  voyons  donc,  est-ce  que  par  la 
inétHode  ordinaire  ou  débarrasse  le,  malade  de  l'en»*! 
d'en  porter  un  ?  Pas  le  moins  du  monde.  Au  contraire, 
tous  les  praticiens  sont  d'avis  qu'un,  individu  opéré  de 
l'herniotomie  est  plus  que  jamais  exposé  à  une  rechute. 
Donc  le  seul  inconvénient  que  la  méthode  que  je  pro* 
po6aaurasnr  la  méthode  usitée,  consistera  en  eequ'îra  Kern 
défaire  porter  au  malade  un  bandage  ordinaire,  on  devra 
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lui  en  faire  porter  tin  d'un  pouce  ou  d'un  pouce  et  demi 
plus  grand  (i).  Voilà  donc  à  quoi  se  trouve  réduite  toute 
cette  grande  crainte  d'affaiblissement  de  la  paroi  du 
ventre.  Voilà  la  raison  qui  aura  peut-être  empêché  les  chi- 
ruigiensjustjn'ici  de  proposer  ma  méthode.  Réellement 
quand  on  y  réfléchit ,  on  est  presque  honteux  d'avoir  à 
répondre  à  une  pareille  objection.  Une  objection  beau- 
coup plus  grave  qu'on  pourrait  me  faire ,  et  qu'on  m'a 
faite ,  consiste  à  me  dire  que  ma  méthode  n'est  point 
applicable  à  la  hernie  crurale  chez  l'homme. 

Cette  objection ,  à  mon  avis ,  n'est  pas  difficile  à 
résoudre.  En  effet,  quoiqu'il  soit  vrai  que,  par  la 
méthode  ordinaire,  il  y  aurait  danger  de  blesser  le 
cordon  spermatique ,  si  on  coupait  le  ligament  de  Fal- 
lope  dans  toute  son  épaisseur ,  il  est  aussi  vrai  de  dire 
que  cette  objection  ne  peut  pas  s'adresser  au  débride- 
ment  externe  ;  car,  comme  par  lui  vous  ne  coupez  que 
ce  que  vous  voyez  et  touchez ,  vous  seriez  bien  mala- 
droit ,  si  vous  ne  pouviez  éviter  la  lésion  du  cordon. 
Mais  supposons  que ,  même  dans  ma  méthode ,  si  on 
coupe  le  ligament  de  Fallope  d'avant  en  arrière  en  ligne 
perpendiculaire ,  cette  lésion  soit  inévitable ,  est-ce  que 
pour  cela  vous  ne  pourrez  pas  exécuter  mon  procédé? 
Mais  vous  n'avez  qu'à  couper  ce  ligament  de  dehors  en 
dedans  ,  selon  une  ligne  oblique  et  parallèle  à  la  direc- 
tion du  cordon ,  et  en  dehors  de  lui ,  comme  le  conseille 

M.  Dupuytren  >  pour  le  débridement  interne ,  et  vous 

\ 

■■  I  ■  V  ■■■■,.!  —  ,  , 

(i)  Observez  que  cet  agrandissement  ne'  sera  pas  même  nécessaire]» 
puisque  la  largeur  des  bandages  ordinaires  est  suffisante  pour  boucher, 
pour  ainsi  dire,  le  nouveau  degré  de  dilatation  que  ma  méthode  aura 
procuré  à  l'agneau. 


vous  mettrez^  entièrement  à  l^^ri  de  ce  danger.  Ou  bien 
encore  faites  comoie  Astley  Cooper  :  fendez  d'abord  le 
canal  inguinal  longitudinale  ment,  éloignez  par  des  cro- 
chets le  cordon  Sperma tique  de  1  incision  que  vous  ferez 
au  ligament  de;  Faliope ,  ensuite  coupez,  sans  hésiter  ce  . 
même  ligament,  vous  n'aurez  plus  aucun  danger  à  crain- 
dre. On  m'objectera  encore  le  danger  de  blesser  l'artère 
épigas trique; ou  la  circonflexe  abdominale,  etc-  A  ceci,  je 
répondrai ,  ou  vous  eàvez  faire  une  HgaUQp ,  ou  vous  ne 
le  savez  pas.  Dans  le  premier  cas,  je  vous  dirai  que  peu 
vous  imjtorte  que  vous  blessiez  ces  artères  on  non:,  si 
vous  les  blessez ,  comme  vous  les  aurez  coupées  de  de- 
hors en' dedans,  vous*  vous  en  apercevrez  de  suite  par  le 
jet  du  sang  qui  se  montrera,  et  vous  en  ferez  la  ligature* 
Et  si  ce  jet  ne  se  montre  pas ,  vous  êtes  sur  de  n'avoir 
point  blessé  d'artère.  La  seconcte  partie  du  dilemme,  je 
crois ,  n'a  pas,  besoin  d'être  exposée. 

Donc*  mpn  procédé  n'est  pas  seulement  applicable  à 
la  hernie  inguinale ,  mais  aussi  à  la  crurale,  et  sera  aussi 
sûr  dans  un  cas  que  dan»  l'autre.    , 

Mais  on  me  dira,  no  us  ad  mettons  que  votre  opération 
n'est  pas  dangereuse  ;  mais  à  quoi  bon  aller  faire  une 
balafre  à  la  paroi  du  ventre,  comme  dit  M.  Velpeau, 
,  quand  la  méthode  ordinaire  est  tout  aussi  sure,  et  aussi 
facile  que  celle  que  vous  proposez.  Je  répondrai  que  je 
crois  avoir  prouvé  jusqu'ici  les  graves  dangers  auxquels 
expose  la  méthode  ordinaire,  tandis  que  je  crois  avoir 
aussi  prouvé  que  le  débridement  externe  n'en  offrait  au- 
cun. Maintenant,  s'il  s'agit  de  la  facilité  d'exécution,  je 
répondrai  a>^si  qu'à  cet  égard  r  il  n'y  a  pas  de  compa- 
raison à  faire  entre  la  méthode  que  je  conseille ,  et  la 
méthode  ordinaire.  Car,  si  la  seconde ,'  pour  faire  le  dé- 
Tome  II.  Avril  i834.  '     4 


• 
brisement*  eette  partie  si  difficile  de  l'opération  de 
l'hemieHgnrie  >  n'a  que  le  toucher  peur  guide  ,  et  un  es- 
pace étofclMfcprofond  pour  manœuvrer  >  la  méthode  que 
je  conseille  peut  s'aider  aussi  bien  du  toucher  que 
ée  la  vue,  et  l'espace  à  travers  lequel  elle  exécute  le  dé* 
bridement,  n'a  pour  ainsi  dire  point  de  limite ,  attendu 
que  tout  obstacle  qui  pourrait  l'entraver  est  6té  d'à- 
tance»  Cela  étant  ainsi ,  et  en  supposant  même  que  tous 
les  dangers  iraient  les  mêmes  dans  les  deux:  méthodes 
(ce  que  j'ai  prouvé  ne  pas  être) ,  il  n'y  aurait  pas  à 
hésiter  à  dire  laquelle  des  deux  est  la  plus  facile  5  car  la 
facilité  d'exécuter  une  chpse  dépend  toujours  du  nombre 
des  moyens  qu'on  a  pour  cela.  Or,  îl  n'y  a  pas  le  moindre 
doute  que  la  majorité  des  moyens  d'exécution  est  tout-a- 
fait  en  faveur  de  ma  méthode. 

J'avais  déjà  fait  les  quatre  chapitres  qu'on  vient  de 
lire,  et  cherché  à  démontrer  combien  la  méthode  que 
je  propose  est  plus  sûre ,  plus  simple  et  q>\m  facile 
que  celle  qu'on  emploie ,  lorsque  la  curiosité  me  prit 
de  savoir  si  quelque  auteur  allemand  n'aurait  pas  eu 
le?  mèines  idée»  que  moi  sur  ce  point.  Je  me  fis  donc 
traduire  l'article  hernwtomie  du  Dictionnaire  de  chi- 
rurgie de  Kust,  et,  par  cette  traduction,  je  vins  à  décou- 
vrir que  le  docteur  J.Hesselbach  (t)  avait  proposé, 
*n  i83o ,  «ne  méthode  d'opérer  la  hernie ,  à  peu  près 
analogue  à  la  mienne,  si  ce  n'est  que  cet  auteur  ne  Tap^- 
clique  pas  à  la  hernie  crurale ,  et  qu'au  lieu  de  n'ouvrir 
le  sac  qu'après  la  division  du  canal  herniaire ,  il  l'ouvre 
tout  d'abord,  comme  on  le  fait  ordinairement.  N'ayant 
pu  me  procurer  l'ouvrage  d'Hesselbach ,  jt'nè  puis  dire 

{i)Hcss«n>ach.  I*bre  V.  D.  Bogerreide  Bruchcn  Warnburg,  *85o.  i 


si  les  raisons  sur  lesquelles  il  appuie  la  nouvelle  mé- 
thode ,  sent  les  mêmes  que  celles  que  je  viens  d'exposer. 
Toujours  est-il  qu'elles  ne  se  trouvent  point  dans  le 
dictionnaire  déR***,  Cet  # *!#W  4U?ft4e&enY  en  pas- 
sant ,  que  cette  méthode  expose  moins  au  danger  de 
blessfcr  une  des  artères  profondes  delà  paroi  du  ventre* 
Si  la  découverte  d'Hesselbach  se  réduit  seulement  à 
l'application  de  la  méthode  que  je  proposa  fa  hernie 
inguinale,  il  est  évident  que  l'honneur  il»  cette  dèemi- 
verte  ne  lui  appartient  pas,  pnisque  d'une  part  Bee- 
trandî  l 'avait  déjà  conseillée  £our  csUe  hernie ,  et  que 
d'une   autre   part   il  prouverait  n'avoir  pas  ft>mpris 
les  avantages  qu'il  y  a  à  couper  la  paroi  antérieure  4u 
eanal  herniaire  dans  toute  son  étendue,  avantages  tels 
que-,  comme  je  lai  démontré,  ils  ne  permettent  point 
d'hésiter  à  /couper ,  dans  tonte  leur  épaisseur,  tant  le 
pilier  interne  que  le  pilier  externe  de  l'anneau  inguinal. 
Au  reste,  il  payait  que  Hesselbach,   aussi  bien  que 
Rust  ont  déjà  mise»  pratique  la  méthode  que  je  propose 
dans  les  oas  de  hernie  inguinale.  Par  conséquent  9  £ette 
méthode  se  trouve  avoir  nofe-aeulemjent  l'appui  delà 
théorie  ,  mais  aussi  celui  de  la  pratique. 

Ceci  me  fait  espérer  que  les  praticiens  qui  liront  *e 
mémoire  ,  «n  voyant  cette  méthode  appuyée  par  l'aula- 
torité  de  «ces  deux  chirurgiens  distingués  de  FÂJienragne, 
ïi'héaiteron.t  point  à  la  mettre  en  pratique  ,  et  si  jxfe 
a  lieu ,  j'ai  la  douce  conviction  que  dorénavant  l'faet- 
niotomie  arrachera  à  la  mort  «a  bien  plus  grandi  i 
hreide  malade?.  *      - 
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Du  traitement  des  névralgies; 

Par  L.  Mamihet.  # 

•  La  névralgie  étant  une  des  maladies  les  plus  opiniâ- 
tres ,  une  de  celles  qui  résistent  le  plus  à  toute  espèce 
de  traitement ,  que  ce  traitement  soit  rationel  ouempi 
rique ,  il  est  nécessaire  de  s'occuper  de  prime  a}>ôrd  de 
la  reclferche  des  causes  qui  ont  pu  en  amener  le  déve- 
loppement ;  en  effet ,  ce  n'est  que  de  la  juste  apprécia- 
tion de  ces  mêmes  causes  et  de  la  connaissance  exacte 
des  circonstances  qui  ont  coïncidé  avec  l'apparition  de 
la  névralgie  que  Ton  peut  espérer  quelque  succès  des 
moyens  qui  seront  mis  en  usage. 

On  commencera  par  s'assurer  qu»  la  névralgie  ne  dé- 
pend pas  d'une  altération  matérielle  du  nerf  qui  en  est 
le  siège ,  c'est-à-dire  d'une  inflammation  ou  d'une  dégé- 
nérescence. On  examinera  si  la  douleur  ne  doit  pas  être 
attribuée  à  la  présence  de  quelque  ganglion,  de  quelque 
tumeur  développée  dans  le  voisinage  ou  sur  Je  trajet  du 
nerf;  et  l'on  ne  se  contentera  pas  d'explorer  celui-ci 
dans  ses  parties  douloureuses  ,  mais  dans  ses  ramifica- 
tions les  plus  éloignées  ,-.et  vers  son  origine  .  car  la  cause 
matérielle  de  la  névralgie  peut  exister  dans  les  gros  cen- 
tres nerveux ,  le  cerveau  et  la  moelle  épinicre,  comme 
dans  ses  branches  ou  dans  ses  derniers  épanouissemens, 
ainsi  qu'on  l'observe  pour  les  douleurs  dites  de  tissu. 
On  aura  aussi  à  vérifier  si  la  névralgie  n'est  pas  occasio- 
née  par  la  présence  de  quelque,  tumeur  étrangère  aux 
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nerfs  eux-mêmes ,  existant  dans  certains  organes  plus 
ou  inoins  éloignés ,  et  s'accompagnant  de  douleurs  qui, 
venant  à  se  propager  jusqu'aux  derniers  rameaux  du 
nerf  actuellement  atteint  de  névralgie,  sont  cependant 
évidemment  la  cause  de  cette  dernière ,  contipe  cek  s'ob- 
serve pour  la  coxalgie,  certaines  dégénérescences  de 
l'utérus  et  les  tumeurs  blanches  du  genou,  qui  donnent 
si  fréquemment  lieu  à  des  névralgies  sciatiques  et  cru- 
rales. 

La  névralgie  s'est-elle  développée  à  la  suite  de  la  sup- 
pression ou  de  la  diminution  d'un  flux  sanguin  naturel 
ou  accidentel ,  à  la  suite  de  la  répercussion  d'un  exan- 
thème chronique ,  d'une  sueur  partielle  du  corps,  d'un 
écoulement  purulent  auriculaire ,  nasal  ou  autre  ,  enfin 
à  la  suite  de  la  cessation  d'un  état  morbide  quelconque, 
on  s'occupera  avant  tout  de  rétablir  ce  flux  ou  cette  ma- 
ladie tels  qu'ils  étaient  avant  l'apparition  de  la  névral- 
gie ,  à  moins  qu'ils  ne  fussent  plus  graves  que  cette  der- 
nière ,  et  alors  on  y  suppléerait  par  un  cautère. 

Si  la  névralgie ,  ce  qui  est  rare  ,  dépend  de  la  pré- 
sence de  vers  dans  le  canal  digestif,  ou  aura  recours  aux 
purgatifs  anthelmintiques ,  puis  aux  amers  ;  si  elle  ré- 
sulte ,  ce  qui  est  plus  rare  encore ,  d'un  état  saburral  ou 
bilieux  des  premières  voies  ,  on  administrera  de  prime 
abord  un  vomitif  ou  .un  lavage. 

Si  la  névralgie  paraît  devoir  fifre  attriljuée  à  la  profes- 
sion qu'exerce  le  malade ,  aux  localités  dans  lesquelles 
il  réside,  à  certaines  habitudes  qui  lui  sont  ordinaires,  à 
son  genre  de  vie ,  aux  influences  atmosphériques  aux- 
quelles il  peut  être  exposé ,  telles  que  le  froid ,  le  vent , 
l'humidité ,  il  faut  placer  le  sujet  dans  des  conditions 
opposées ,  et  même,  si  la  névralgie  est  très  douloureuse, 
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54  tum^fc*  n  mAmoirëi* 

&piniàtr0j  crt  tehd  à  envahir  pinceurs  nerfs,  l'engager 
*    à  changer*  de  climat*  à  vivre  dons  un  ciel  plue  favèrable* 
et»  Italie  par  exempte,  - 

Si  la  névralgie  est  survenue  à  la  suite  d'Une  syphilis 
incomplètement  traitée ,  à  plus  forte  raison  à  la  suite  de 
là  cessation  basque  de  quelque  symptôme  vénérien, 
tel  qu'iin  écoulement  i  il  faut  soumettre  rigoureusement 
le  malade  à  un  traitement  antisyphilitique,  rappeler 
I  l'écoulement  supprimé,  et  diriger  contre  la  névralgie 

I  les  moyens  particuliers  dont  nous  nous  occuperons  tout 

*  &  Thrarei  C'est  ici  que  les  frictions  mercurielle*  pous-   - 

f  sets  ou  ndn  juftqu'a  la  salivation ,  le*  fumigations  de 

cinabre  *  le  rob  de  Laffecteur,  le  calomélas  ,  le  sublimé 
I  ttûià  l'opium*  6é  sont  fréquemment  montrés  utileài 

Lorsque  la  névralgie  dépend  de  la  suppression  d'une 

affection  herpétique  oii  psoriqùe ,  ou  coïncide  avec  l'une 

r  ott  l'autre  de  ces  maladies ,  le  vésicafoife  à  demeuré  de*- 

tient  plus  particulièrement  nécessaire  \  il  faut  que  cet 

exutoire  soit  placé  éur  le  point  Je  plus  douloureux  »  si 

L  le  siège  de  la  névralgie  le  permet.  Les  bains  sulfureux , 

'(  la  douefrttmire  *  les  iodurfes  et  les  différons  traitemens 

f  dont  il  est  fait  mention  dans  les  maladies  de  la  peau  se* 

:.        '  rorit  mis  en  usage  concurremment  avec  deux  que  réclaine 

la  névralgie. 

Ayant  toujours  égard  à  la  nature  delà  cause  sous  l'ih- 
Aliénée  de  laquelle  la  lévralgie  s'est  développée  >  nous 
dirons  qtie  celle  qui  existe  che*  lès  sujets  goutteux  ou  _ 
nés  de  goutteux ,  chez  les  sujets  affectés  de  rhumàliêmfe 
eu  nés  de  parens  tourmentés  de  rhumatismes  $  se  mon- 
tre excessivement  opiniâtre  y  et  exige  les  préoatitiohs  les 
plu*  minutieuses  pendant  toute  k  durée  du  traitement. 
Le  fiMtindre  t efrlridisseaieiit  ,  la  moindre  expoéition  à 
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l'humidité ,  tendent  à  rappeler  les  douleurs  ou  à  les  fois* 
passer  d'un  nerf  à  pu  autre,  ce  qui  constitué  la  névralgie 
rhumatique*  CbeaceS  persanses  il  devient  indispensar 
ble  de  recou*m*ad«r  l'usée  habituel*,  de  la  flagelle  sur 
tout  le  corps.,  d  établir  ¥»  cautère  à  demeure,  de  les 
soumettre àun régime  alimentaire  l?ès  doux»  composé 
de  viandes  blanches  et  de  végétaux ,  et  quelquefois 
même  à  une  diète  purement  lactée  -,  de  leur  recommander 
l'emploi  fréquent  des  eaux  thermales,  des  bains,  des 
'douchée ,  des  bami  4e  T*p<W>  ayep  tou^s  les  prâcau* 
tions  hygiéniques  qu  exigp  cew  ordre  de  moyens  \  de 
prescrire  à  Fin  teneur  les  eaux  de.  Vichy ,  de  Contrexe^ 
ville , du  MoathdOr, eic. ; enûn de  conseiller  à  ces  ma-» 
ladesde  se  fixer,  si  cela  deviez  nécessaire,  dans  un 
pays  plus  chaud,  où  la  température  soit  douce  et  peu 
Ysriabïe-  SI  la  névralgie  a  succédé  au  déplacement  de  la 
goutte  ou  du  rhumatisme ,  les»  rubéfiai^  cutanés ,  les 
pédjluves ,.  Tapp$catiou  *du  cataplasme  de  Pradier,  le$ 
vésicatoires.  vokns  pourront  rappeler  l'affection  arthrfc 
tique  ou  rhumatismale  à  soç  siège  primitif  >  *t  reudjre 
ainsi  la  névralgie  moins  opiniâtre.  Les  traitemens  inté- 
rieurs qui  ont  particulièrement  été  recommaudés^aus 
cette  complication  de  la  névralgie  sont  :  la  teinture  de 
colchique  >  les  robs  d'hyMg  et  de  gaïac  *  le  kermès  mi- 
néral ,  le  min  d'absynthe,.  et  à  l'extérieur  lies  epabroct*» 
tions  avec  les  baumes  Opodeldoch ,  Tranquille  ^  Nie** 
toi  ,  etc. ,  les  fumigations  locales»,  les  douches  île  va- 
peurs de  camphseT  de*&ucein*de  myrrhe,  de  genièvfè* 
qju  de  sureau. 

Queues  praticiens  oit  cru  observer  que  les  sujets 
scrofufeux  supportaient  mal  l'emploi  des  vésicatoires  à 
demeure  dans  les  névralgies  r  et  que  les  exwtoires  m  ap« 
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portaient  à  la  douleur  aucune  espèce  d'amélioration.  On 
a  également  conseillé  de  ne  pas  trof^ surexciter  les  ma- 
lades par  un  traitement  stimulant,  la  névralgie  exagérant 
déjà  beaucoup  par  elle-même  l'irritabilité,  qui;  ainsi 
exagérée,  rend  à  son  tour  la  gué  ri  son  plus  difficile.  - 

Chez  les  individus  affectés  de  cancer,  la  ciguë  et  les 
préparations  arsenicales  ont  été  plus  particulièrement 
préconisées. 

Ces  préliminaires  relatifs  aux.  causes  une  fois  établis y 
nou»ajoûteroffe  qu*il  faut  dans  le  traitement  des  névral- 
gies avoir  surtout  égard  aux  différences  que  le  sexe , 
l'âge ,  la  constitution ,  l'idiosyncrasie  de  chaque  sujet 
apportent  au  choix  de  tel  el  tel  moyen  thérapeutique; 
qu'il  faut  avant  de  commencer  un  traitement  placer  le 
malade  dans  les  conditions  les  plus  avantageuses  pour 
assurer  lé  succès  de  ce  traitement,  c'est-à-dire  qu'il  faut 
diminuer  par  la  diète  pu  par  la  saignée  l'exubérance  de 
forces  ou  la  pléthore  qui  pourraient  exister,  fortifier, 
au  contraire  ,  par  un  régime  convenable  celui  qui  est 
dans  un  'état,  die  débilité  trop  grande ,  enfin  chercher  par 
des  sédatife  à  calmer  l'excès  d  irritabilité  de  celui  dont 
la  lisibilité  est  trop  exaltée.  Bien  entendu  que  ces 
conseils  ne  sont  applicables  onaux  cas  de  névralgies 
opiniâtres  ou  très  douloureuse,  et  qui  par  cela  même 
exigent  que  le  médecin  s'entoure  de  toutes  les  précau- 
tions, qui  peuvent  favoriser  laguérison. 
-  Pendant  le  cours  dp  la  névralgie,  il  est  quelquefois 
nécessaire  de  tirer  du  sang  par  la  veine  ou  par  les  capil- 
laires ;  non  pas  que,  la  saignée  soit  en  général  réclamée 
parla  névralgie  elle-même,  mais  elle  l'est  plutôt  par 
Fétat  de  congestion  consécutive  qui  se  développé  dans. 
les  parties  devenues  douloureuses,  par  le  fait  même  de 
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la  répétition  des  douleurs.  Dans  ce  cas ,  quelques  sang- 
sues à  l'anus  ou  sur  le  siège  même  de  la  névralgie, 
une'  saignée  au  bras,  ramènent  l'afiectioti  existante 
à  sa  simplicité  primitive.  La  force ,  le  développement 
du  pouls ,  ne  sont  guère  les  signes  sur  lesquels  il  faut 
établir  l'indication  de  la  saignée,  la  circulation  générale 
.n'étant  que  très  peu  troublée  par, l'état  de  souffrance»** 
des  nerfs  ^  aussi  doit-on* plu  tôt  s'en  rapporter  à  l'étal  de 
congestion  de  la  têle  ou  des  régions  douloureuses. 

Une  autre  considération  qui  ne  doit  point  échapper 
au  praticien  ,  c'est  la  difficulté  qu'éprouve  le  système 
nerveux  à  se  débarrasser  d'une  douleur  fixée  sur  une 
partie  quelconque  de  ses  régions ,  lorsque  cette  douleur 
existe  depuis  un  certain  temps  ;  c'est  là  disposition  qu'il 
contracte  à  propager  cette  maladie  d'un  nerf  à  un  autre 
nerf,  et  quelquefois  aussi  à  la  métamorphoser  en  une 
affection  plus  grave,  une  çborée,  une  paralysie,  une 
épilepsie  avec  aura  le  plus  ordinairement,  ainsi  que 
nous  l'avons,  nous-nième  plusieurs  fois  observé. 
•  L'énérgîe  et  la  durée  du  traitement  doivent  se  mesurer 
sur  l'intensité  de  la  douleur,  sur  son  opiniâtreté  ,  sur  le 
nombre  des  nerfs  intéressés,  sur  la  sensibilité  du  malade, 
sur  la  gravité  des  accidens  qui  accompaguent  la  névral- 
gie ;  le  traitement  doit  alors  être  général  et  local  en  même 
temps*  On  se  borne  aux  moyens  purement  locaux  lors* 
que  la  douleur  est  modérée,  récente,  facilement  sup- 
portée ,  et  lorsqu'elle  ne  tend  pas  à  se  propager  à  d'au- 
tres nerfs.  Lorsque  la  névralgie  retentit  plus  fortement 
vers  un  organe,  et  jette  le  trouble  dans  la  fonction  qui  lui 
est  départie,  il  devient  utile  de  s'occuper  en  même  temps 
de  cet  organe  ou  de  diriger  de  bonne  heure  contre  lui 
un  Mû tement  approprié  à(  la  nature  des  désordres  dont 
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il  est  lesîége*  C'est  le  moyen  de  prévenir  des  complica- 
tions qui  agravent  toujours  la  maladie  primitive.  Enfla, 
il  ne  faut  pas  ignorer  que  le  traitement  même  le  plus 
rationnel  doit  être  employé  non-seulement  lor&  des  ré- 
missions, mais  encore  pendant  les  paroxysmes  ;  car  il  ar- 
rive souvent  qu'appliqué  pendant  Tune  ou  1  autre  de  ces 
^poques  il  échoue,  tandis  qu'il  réussit  au  contraire  très, 
jrien  durant  l'autre* 

Bien  que  nous  ayons  commencé  par  établir  en  prin- 
cipe que  le  traitement  de  la  névralgie  devait  d'abord 
être  dirigé  contre  la  cause  qui  lui  avait  donné  lieu,  nous 
ne  pouvons  cependant  pas  dissimuler  que,  dans  un 
grand  nombre  de  cas ,  la  douleur  subsiste  après  la  ces- 
sation de  cette  même  cause.  Alors  il  faut  recourir  aux 
moyens  qui  ont  été  le  plus  généralement  couronnés  de 
succès  dans  des  circonstances  analogues ,  ne  pas  se  re- 
garder comme  battu  parce  que  Ton  vient  d'échouer ,  et 
passer  successivement  d'un  traitement  à  un  autre  ,  sans 
persévérer  trop  long-temps  dans  l'usage  d'un  médica- 
ment qui  n'est  pas  suivi  d'une  amélioration  sensible-; 
c'est  pour  cela  qu'il  devient  indispensable  de  bien  con- 
naître tout  ce  qui  a  été  publié  sur  cette  partie  de  la  thé- 
rapeutique, ce  à  quoi  nous  allons  essayer  d'initier  le 
lecteur  par  l'exposition  suivante.  Occupons -nous  d'abord 
des  différens  modes  de  traitement  à  l'aide  desquels  ou 
doit  combattre  la  maladie,  nous  *  parlerons  ensuite  des 
moyens  à  employer  pour  faire  cesser  la  douleur  pendant 
U  durée  de*  paroxysmes  ou  des  accès. 

Lorsque  1*  névralgie  est  intense ,  opiniâtre,  quel  que 
ftoit  «  général  ta  nerf  affecté ,  il  faut ,  pendant  le  temps 
de  la  rémission,  o'esi-à-dire  lotaque  les  douleurs  sont 
JM&ré*t*  ftt  que  reatemac  permet  d'administré»  des 
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n^dicaïnens  narcotiques ,  donner  la  preftrence  à  l'acé- 
tate de*môrphine  à  la  dose  d'un  huitième  à  im  cptart  de 
grain  par  prise,  trois  fois  par  jour,  soit  en  pilules  >  in- 
corporé à  la  poudre  de  gomme  arabique,  «oit  en  potion* 
avec  une  eau  distillée  aromatique  el  le  sirop  de  quin- 
quina* Les  extraits  qui  peuvent  être  mis  sur  la  même 
ligue  que  V acétate  de  mo*phine ,  sont  ceux  de  jnsquiante, 
de  tiguë ,  d'aconit ,  de  da'tura  slramomum  f  de  hella*    , 
doue ,  d'opium ,  que  Ton  con^me^pera  par  qiftrt  de  grain 
ou  par  demi-grain  par  prise  >  répétée  plusieurs  fois  par 
jour,  jusqu'à  ce  que  la  douleur  cesse.  L'on  sfe  guidera, 
pour  le  choix  de  l'un  ou  l'autre  de  ces  médicamens ,  su* 
»  la* susceptibilité  particulière  du  malade.  Mais,  ai  les  acei* 
dërisqui  ont  coutume  de*  se  développer;  à  la  suite  dç 
Femplôi  de  ces*  Substances  narcotiques  sur  Tenaient ,  on 
devrait  en  diminuer  la  quantité  au  fur  et  à  mesure,  o* 
même  les  suspendre  complètement»  C'est  alors  qu'il  est 
tope  de  les  combiner  à  d'autre?  médicamens*  qui  atté*  . 
nuent  leur  effet  nuisible.  De  11  ces  nombreuses  formules 
proposées  par  tant  de  praticiens  >  et,  comme  il  n'est  pas 
de  maladie  plus  opiniâtre  que  la  névralgie,  on  ne  d'oU- 
pas  être  étonné  de  trouver  que  la  thérapeutique  est  en, 
même  temps  et  si  riche  et  si  pauvre*  *       4 

•Les  combinaisons  qui  ont  le  plus  souvent  réussi  à 
calmer  les  douleur*  des -nerfs  ;  sont  celles  de  jusquiamé, 
de  Valériane  et  de  $inci.Les  extraits  désignés  plus  haut ,  ' 
liais  soit  au  camphre,  soit  au  musc*  au  easîoretim ,  à 
Tassa  fostida  *  à  la-gonijaûe  ammoniaque,  h  h.  résine  de 
gaïac,  à  l'oxide  de  sine,  à  l'extrait  de  dotice-àniètfe,  au 
'  magtster  de  bismuth*  aux  diverses  préparations  d'anti- 
moine y  kermès?  soufre  doré j  aux  sels  dé  qtimine,  au 
quinquina*  aot  murkte  d'ammoniac  >  jtV&hétV  au4#* 
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Jomelas ,  au  urtre  stibié,  à  là  graine  de  moutarde  ,  aux 
poudres  de  feuilles  d'oranger  ,*  de  rhubarbe ,  de  |uy  de 
chêne ,  substances  qui  ,*  toutes  aussi ,  peuvent  être  admi- 
nistrées isolément. 

Lorsque  Ton  a  épuisé  un  certain  nombre  de  médica- 
mens,  il  faut  recourir  à  d'ffutres  et. les  prescrire  sous 
dès  formes  différentes ,  leur  forme  ayaût  une  influence 

.  remarquable  sur  la  manière  dont  ils  peuvent  agir.  Il*  ne 
faut  point  se  décourager  tant  que  rien  n'indique  que  le 
nerf  n'est  pas  altéré  dans  sa  texture,  et  tant  qu'il  reste 
quelque  médicament  héroïque  qui  n'a  pas  été  administré. 
C'est  pourquoi  nous  ajouterons  à  ceux  que  nous  venons 
de  faire  connaître  les  suivans ,  à  l'aide  desquels  il  n'est  • 
pas  de  praticien  qui  n'ait  obtenu  de  nombreuses  guéri- 
sons  :  ce  sont  la  teinture  de  gaïbanum  unie  à  l'élher  5  le 
soufre  doré  d'antimoine,  deux  grains ,  uni  au  nitrate  de 
posasse /dix  grains,  dose  que  l'on  répète  d'heure  en 

.  .  heure  ;  l'extrait  de  jusquiame  noir,  quatre  grains ,  uni 
au  calomelas ,  un  grain ,  $onné  en  deux  fois  d  après  le 
docteur  Breteing  \  l'opium ,  l'ipécacuanha ,  le  camphre 
çt  le  carbonate  d'ammoniaque  employés  en  piluleâ  avec 

>  succès  par  M.  Récamier  ;  le  camphre ,  la  résine  de  gaïàc 
et  l'extrait  de  jusquiame  recommandés  par  le  même  pra- 
ticien ;  une.  forte  infusion  de  café  ;  la  solution  de  Fowler 
et  la  teinture  thébaïque  à  la  dose  de  dix  gouttes  trois  fois 
par  jour,  pour  commencer,  ainsi  que  le  prescrit  Robert 
Thomas  j'  l'aloès  uni  à  la. rhubarbe  ,  selon  quelques  mé- 
decins de  Genève*,  la  teinture  de  colchique  à  la  dose  de 
vingt-quatre  à  quarante  gouttes  par  jour  ;  le  tartre  stibié 
et  l'opium  brut  à  parties  égales  ,  en  débutant  par  des  pi- 
lules de  trois  grains ,  et  portant  ensuite  graduellement 
ces  deux  substances  jusqu'à  dix  et  douze  grains  par  jour, 
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les  effets:  propres  à  chacune  d'elles  se  Pouvant  neutra- 
lisés par  leur  mélange,  le  chlorate  de  potasse  en  pilules, 
de  douze  à  vingt-quatre  grains  par  jour  en  quatre  ou  six 
prises  (Récamier,  Heller)-;  l'essence  de  térébenthine  , 
dont  les  avantages  se  font  particulièrement  observer  dans 
les  névralgies  des  membres  ;  le  vinantimonié,  précédé  de 
Femploi  du  calomélas  5  l'acide  hydrocyaniqufe  incorporé 
daiis  du  sirop  de  gomme ,  et  qui  ne  doit  jamais  être  ad-  ;i 

ministre  à  plus  de  trois  ou  quatre  gouttes  dans  les,vingt-  •     . 

quatre  heures  $  enfin ,  le  sous-carbonate  de  fer  que  Ton  \ 

donne  depuis  un  scrupule  jusqu'à  un  et  deux  gros  par  [1 

jour,  en  trois  prises.  .  \\ 

Lorsqu'il  y  a  impossibilité  à  prescrire  des  médicjimens  j 

h  l'intérieur,  l'homme  de  l'art  possède  encore  une  puisr  *    ! 

santé  ressource  dans  la  méthode  endermique;  il  peut         *  | 

attaquer  la  névralgie  par  tous  les  extraits  narcotiques  dont  |j 

il  a  été  fait  mention  plus  haut ,  par  l'acétate  de  morphine, , 
le  cyanure  de  potassium  ,  le  datura  stramonium ,  etc.  ■ 

Mais,  comme  l'action  de  ces  substances  ainsi  administrées         *       •      . 
est  beaucoup  plus  rapide,  plus  forte  et  presque  immé-     •  j 

diate ,  on  doit  ne  lçs  employer  qu'à  des  doses  très  frac-  •         £ 

données,  un  sixième,  un  quart,  un  demi-grain.  A  cet    *    .  I 

-effet  on  place  le  médicament  en  poudre  sur  un  morceau 
de  linge  ployé  en  double ,  et  l'on  applique  une  dés  sur-  .  < 

iaces  libres  du  linge  sur  le  derme  préalablement  dénudé 
à  l'aide  de  la  pommade  ammoniacale  ;  de  cette  sorte  l'ab- 
sorption se  faisant  moins  rapidement,  le  médicament  ne 
détermine  pas  de  douleurs  locales.  .        •  ! 

D'une  autre  part,  en  même  temps  que  l'on  attaque  la  i 

névralgie  pair  des  remèdes  à  l'intérieur,  on  cherchera  à  * 
seconder  leurs  effets  par  diverses  applications  externes. 
Et  dans  le  choix  de  ces  derniers  moyens  on  se  réglera  ; 
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sur  le  plus  ou  moins  d'intensité  cm  .de  durée  de  ht  mala- 
die,  de  manière  à  n'employer  contre  u*e  névralgie  mo- 
dérée que  des  agens  qui  soient  d'nne  application  facile ,  - 
et  qui  ne  laissent  sur  la  peau  aucune  trace  désagréable* 
Ainsi  en  première  ligne  oh  placera  les  ventouses  sèches 
et  scarifiées  ou  les  vésicatoires'fixes  et  volans.  Dans  les 
névralgies  chroniques,  on  donnera  la,  préférence  aux 
taillades  pratiquées  avec  le  cautère  actuel  (  ainsi  que  le 
recommande  Ceîse  )  ,  aux  moxas  et  aux  cautères  le  long 
du  trajet. des  nerfs  douloureux  ou  dans  leur  rbisinage. 
Nous  en  dirons  autant  de  l'acupuncture  qui ,  dans  quel- 
ques circonstances ,  a  été  suivie  d'heureux  résultats ,  -de 
l'usage  d'un  courant  galvanique  intermittent  dirigé  sur 
le  nerf  malade ,  agent  d'autant  plus  efficace  qu'il  modifie 
réellement  le  mode  de  sensibilité  du  nerf;  de  la  flagella- 
tion ,  de  la  percussion  des  parties  affectées ,  procédé  que 
nous  avons  vu  employer  avec  suecès  ;  de  l'électricité 
{ frictions,  étincelles,  etc.),  qui,  de  cette  manière, 
agit  seulement  sur  Ja  peau,  et  en  l'irritant.  Nous  recom- 
mandons également  les  frictions  et  les  embroca lions  avec 
les  divers  baumes  caïmans ,  avec  les  linimens  à  base  de 
camphre ,  d'opium ,  d'ammoniaque  ou  de  teinture  4e 
cantharides,  avec  l'essence  de  moutarde  ou  le  Uniment 
hongrois ,  avec  les  huiles  de  cajeput ,  de  térébenthine , 
de  laurier  (  Odier  )•,  avec  l'éthër  acétique  uni  au  lauda- 
num v  avec  les  pommades  de  tartre  stibié ,  de  sublimé , 
de  vératrine,  et  enfin  avec  la  liqueur  de  Pearson,  laquelle 
a  pour  effet  de  développer  un  exanthème  artificiel,  non- 
seulement  sur  les  parties  où  elle  -est  appliquée ,  mais 
souvent  encore  sur  d'autres  régions  plus  ou  moins  éloi- 
gnées, circonstance  que  ce  médecin  regarde  comme  fa- 
vorisant le  succès-: 
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y  Huile  d'olives Jij 

Essence  de  térébenthine.    •  Jiij 
.  Acide  suif  inique  .  .  .  •  .  5j  , 

Parmi  les  moyens  externes ,  nous  citerons  encore  le 
cautère  objectif,  l'application  de$  cataplasmes  chauds 
de  graines  de  lin ,  de  cigcrë ,  de  figuier  d'Inde ,  de  bella- 
done $  les  empUnRs  d'opium ,  d'aconit ,  de  ciguë ,  de 
inorelle  5  les  compresses  trempées  dans  une  solution  de 
chlorure  et  mieux  de  cyanure  de  potassium ,  les  sinapis- 
me* sur  lès  parties  douloureuses,  les  pédiluves  et  manu- 
luves  îmtans,  les  bains  domestiques,  les  bains  de  vapeur, 
le  massage,  les  bains  russes  ou  les  bajns  égyptiens,  les 
fumigations  et  les  douehes  de  Vapeurs  ^e  plantes  émoï- 
lientes  et  narcotiques ,  ou  de  myrrhe ,  de  succin ,  de 
camphre,  d'assa-fœfida 5  les  fumigations  de  chlore,  de 
soufre ,  d'éther  $  et  si  la  névralgie  se  lie  à  une  affection 
vénérienne,  decalomelas  ou  de  cinabre,  les  bains  de  sable 
chaud ,  l'application  de  briques  chaudes  sur  les  parti*» 
douloureuses,  les  applications  d'eau  froide ,  de  glace  sur 
les  régions  où  siège  la  névralgie  ,  si  le  malade  accuse  de 
la  chaleur,  et  que  celle-ci  exaspère  la  douleur,  enfin  la 
compression  méthodique  si  la  région  affectée  le*  permet. 
-Nous  ne  terminerons  pas  cette  partie  du  traitement  sans 
parler  de  la  méthode  recommandée  par  le  docteur  Odier 
de  Genève ,  qui  s'appli  q  e  également  à  toutes  tes  né- 
vralgies ,  quoiqu'il  l'emploie  particulièrement  dans  1^ 
sciatique.  Cette  méthode  consiste  à  couvrir  entièrement 
le  corps  de  flanelle ,  puis  à  faire  coucher  le  malade  entre 
deux  couvertures  pendant  trois  jours,  temps  durant  le- 
quel on  peut  administrer  les  diaphoré tiques  k  l'intérieur. 
Le  quatrième  jour,  on  donne  une  boisson  abondante.  Il 
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est  des  praticiens  gui  emploient  concurremment  l'opium 
brut  par  quart  ou  demi-grain  de  deux  en  deux  heures. 
Si  ce  dernier  traitement  échouait,  et  si  les  médicamens 
indiqués  plus  haut  ne  pouvaient,  par  une  raison  quel- 
conque, être  mis  en  usage  ou  n'étaient  suivis  d'aucun 
soulagement,  alors  on  pourrait  encore  recourir  aux  fric- 
tions mercurielles  poussées  jusqu'à  la  salivation. 

Ce  n'est  point  assez  d'avoir  fait  «♦naître  les  divers 
modes  de  traitement  qui  peuvent  être  administrés  contre 
la  néyralgie ,  il  faut  encore  fixer  son  attention  sur  les 
moyens  à  l'aide  desquels  il  est  possible  de  se  rendre 
"maître  des  paroxysmes,  névralgiques ,  ou  du  moins  de 
diminuer  leur  violence  et  leur  durée  dans  le  cas  où  ils 
n'auraient  pas  été  prévenus.  C'est  ainsi  seulement  que 
le  praticien  peut  ne  pas  demeurer  spectateur  oisif  des 
«ouffrapces  qu'occasione  cette  cruelle  maladie. 

C'est  en  attaquant  la  douleur  dès  son  apparition ,  au 
•début  de  l'accès,  que  les  chances  de  réussite  sont  les 
plus  grandes*  Au  nombre  des  traitenieiis  à  employer  à 
celte  époque  nous  placerons  les  embrocations  sur  les 
parues  affectées,  faites  avec  l'essence  de  moularde,  avec 
.la  solution  de  cyanure  de  potassium  ,  avec  les  linimens 
à  base  d'ammôriiaque ,  d'éther  acétique,  de  laudanum  , 
de  teinture  de  cantharides  ,  d'essence  de  térébenthine  , 
avec  les  pommades  de  tartre  stibié  et  de  vératrine ,  avec 
les  baumes  île  Fioravanti,  du  Commandeur,  Opodel- 
doch,  etc.  Ces  frictions  devront  être  pratiquées  dans 
toute  la  longueur  du  trajet*  nerveux  ,  ou  seulement  sur 
une  de  se$  régions ,  selon  que  l'observation  fera  con^ 
naître  que  telle  ou  telle  méthode  soulage  davantage  le 
malade.  Nous  en  dirons  autant  du  cautère  objectif  qui 
peut  être  promené  le  long  du  trajet  douloureux,  des 
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douches  de  vapeurs,  des  ventouses,  de  l'application 
des  topiques  froids,  chez  quelque»  personnes  que  la 
chaleur  incommode ,  de  la  flagellation  avec  de  petites 
orties  blanches,  de  la  percussion  cadencée  des  parties 
souffrantes ,  de  la  titillation  et  du  chatouillement  de  la 
peau  par  une  main  étrangère.  Eu  même  temps  que  l'oit 
usera  des  frictions  9  ou  prescrira  des  pédlluvës  et  des 
manuluves  sinapisés  ou  aiguisés  avec  l'acide  hydrochlo- 
rique,  des  sinapismes  ou  des.  cataplasmes  de  raifort, 
de  cresson ,  d'ail ,  d'oignon ,  sur  les  parties  du  corps  éloi- 
gnées du  siège  de  la  douleur.  Si  ces  moyens  échouent ,' 
en  peut  recourir  à  l'application  instantanée  d'une  0tt  de 
plusieurs  mouches  de  vésicatoires  le  long  du  trajet  dû 
nerf  malade  ;  à  l'aide  de  là  pommade  ammoniacale,  dans 
le  cas  où  le  siège  de  la  névralgie  permet  défies  em- 
ployer! ce  qui  meta  même  d'user  ensuite  de  la  méthode 
endermique ,  c'est-à-dire  de  l'application  sur  le  derme 
dénudé»  soit  d'une  .petite  quantité  d'acétate -de  mor- 
phine r  un  sixième  à  un  quart  de  grain ,  soit  de  la  pdu- 
dre  de  daturastramonium  à  la  dose  d'un  à  trois  grains. 
Ce  médicament  a 9  chez  quelques  sujets*  l'avantage  de 
ne  pas  déterminer  des  nausées  comme  le  précédent. 
Enfin  on  peut  aussi  appliquer  sur  le  derme  du  cyanure 
Je  potassium ,  ainsi  que  nous  l'avons  fait  connaître  plus 
haut. 

On  peut  encore,  pour  prévenir  les  accès  de;  néVral* 
gies ,  placer  un  vésicatoire  sur  le  lieu  douloureux  avant 
le  début  du;  paroxysme. 

A  tous  ces  traitemens  dont  npus  avons  vérifié  plu- 
sieurs fois  les  avantages  ,  on  doit  ajouter  une  commo«" 
tion  morale  subite ,  l'usage  de  1  électricité  ou  du  galva- 
nisme à  l'aide  d'un  courant  intermittent  f  enfin  la  coin** 
Tome  IL  Avril  1834,  f 
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pression  de^  parties  au  n^yend'iuœ  ligature  circulaire 
on  d*VA  appareil  à  pression  méthodique.  Nous  avens 
ru  aussi  la  distraction. produite  par  k  musique,  un  tm>*^ 
lent  exercice  f  upe  çw<&$  forcé* ,  un  bain  avec  affi*> 
sioa ,  l'usage  du  vin  de  Champagne  donné,  à  une  dose 
§uSjsajate  pour  causer  tut  Léger  eut  d'ivresse  et  un  i 
xpeil  consécutif ,  amener,  là  cessation  de  violens 
névralgiques. 

J>'une  autre  part  r  on  courra  administrer  à l'intérieu* 
de  petites  dq&es  de  morphiue ,  d'extrait*  narcotiques  , 
soit  de  jusquiatue ,  soit  d'opium  onde  strameaiuat ,  m 
^fâ^Q&R*  W*ffaj4  ce&  substances  par  la  méthode*  en* 
dftxinique*  Une. forte  infusion  de  cale  a  également  quel* 
quefoU  fait  cette»*  4ti*  «sekkns  qu'aucun  traitement 
gavait  pu  caUn*?*  .  ,  ; 

Si  la  nf  vralgje  e>t  intermittente,  quel  que  çejfr  dtj. 
reste,  ^ou  siège  %  le  sulfaté  de  quinine  eu  le  quinquina , 
Soit  seul,  soit  uni  au  chlorate  d'ammoniaque  comme  In 
prescrivait  Çfeiutti&f*  sera  administré  pendant  Tinter» 
yalle  des  acçè#.: &  Vaccè$  n'a  pn  être  préveau ,  et  que*  la 
dfiulfcur  ç^n\Q3c|^  sfei*i*e  sentir  malgré  l'emploi  des 
aulipéripdiqufes,  on  aura  >  dès  le  débat ,  reeoUfrs  à  la  li* 
gatjw^qu.  î  k  fWÀprfesaion ,  à  l'application  des  venteuse^ 
tu* lesy  parties  douloureuses^  enfin,,  aux  différens  moyen* 
thérapeutiques  dans  le  détail  desquels  nous  sommes  én^ 
titât  #k  p*rWt&  d£Plpâroxy*ipe&  névralgiques.  Nous  ne 
4*£W§  ffo*  de*  saugfinea,  des  ventouses  sdarifiée*  et  de 
la  saignée ,  qui  échouent  d'ordinaire  r  à  moins  que  lé 
*¥Jfif  Mif^U  pléthorique  *  ou  qu'il  ntaxilte  un  état  évi- 
dejfti  de  congestion  Jpcalel  .  ..  # 
,  Il  est  do*  circonstances  particulière*  qui!  est  hén  de» 
COï^ÎHe^  fftrçç  édiles  peu  veut  kir*  Vaine*  le*  Urtrfte- 
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ment  <b»  »#wkw* i  ainsi ,  pendant  l'époque  de  Je  gros- 
acsse  ,  une  saignée  peut  devenir,  utile,  vu  l'état  de 
pléthore  générale  on  locale  qui  raccompagne  ordinaire- 
ment» 

Lçptque  Je*  éonflulsions  tiennent  se  joindre  aux  accès 
de  névralgie»  ^t  qu'elles  entraînent  à  leur  suite  une 
jjpopuûe  continuelle  +  il  faut  alors  user  plus  particulier 
rçmerçt  des  opiatique»  ,♦  soit  en  lavement ,  soit  par  #la  * 
méthode  endermique.  -    .  a 

Quant  aux  paralysies  consécutive*  à  l'existence  des 
névralgies ,  qu'on  observe  aspes  souvent  &  la  face,  et  au* 
membres ,  elles  réclament  l'usage  du  galvanisme ,  de 
l'électricité  et  des  douches  de  vapeurs  ou  dteaux^thcr* 
geales;  on  peut  également  leur  opposer  avec  avantage 
lc§  bains  j  les  frictions  avec  les  pommades,  les  baume* 
et  les  linjmens  stimulai»,  le# vésicatolres ,  leamoxas, 
réi:v^tiop  cutanée  artificielle  fit'uae  partie  du  corps  au 
paojen  de  la  liqueur  de  Peârson,  ainsi  que  noua  en 
4?<ptf  déjà  parlé.  ' 

.  Wsquç  la  névralgie  affecte  les  membres ,  et  qu'elle 
a  tu*  siège  fUu»  les  nerfs  btacbkux ,  sciatïques ,  cru- 
raïf* ,  elCt ,  il  faut l'attaquer  dès  le  début  par  des  ven- 
touses scarifiées ,  et  queux  par  des  vésicatoires  que  Ton 
ggpmèner*  stir  tonte  la  longueur  de  ces  ne?fs ,  et  no- 
t^mmeni  iur  les  régions  où  ib  sont  superficiels.  Lorsque 
1*$  uévralgiea  des  membres  sont  très  violentes ,  que  leurs 
(tfroxyames  sont  fréquens,  que  le  trajet  nerveux  est 
exactement  dessiné  par  Ja  douleur,  que  la  nature  de 
celle-ci  a  bien  le  caractère  névralgique ,  a!or3  il  faut 
administrer  l'huilé  de  térébenthine  à  l'intérieur,  à  la 
dose  d'un  gros  par  jour  environ ,  incorporée  avec  le  miel 
rosal  ^  ce  médicament  présente ,  dans  ces  cas ,  des  chan- 
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ces  presque  «assurées  de  succès.  Si  ce  traitement  échoue, 
qu  qu'il  ne  .puisse  être  dis  en  usage ,  il  faut  recourir 
aux  bains  de  vapeurs  aromatiques ,  aux  bains  sulfureux, 
aux  douches ,  aux  bains  de  sable ,  aux  bains  égyptiens , 
au  massage  pu  à  l'application  le  loAg  des  membres  de 
brique?  très  chaudes  £  .enfin,  à  l'usage  des  moxas  sur  les 
régions  les  plus  douloureuses ,  ou  à  celui  dés  taillades 

•  pratiquées  avec  le  cautère  actuel,  comt&e  l'a  recom- 

niandé  Celse. 

» 

Ou  a  encore  proposé ,  en  cas  de  Sciatique  avec  dou- 
leur pédiajgique,  l'ustkm  pratiquée  entre  le  gros  orteil 
et  le  deuxième  doigt ,  au  moyen  d'un  stylet  rougi  au 
4evLt(Vdtrim)m  ...  ■ 

.   Lorsque  la  douleur  a  son  siège  dans  lés  pieds ,  un  pé- 
jliluve  très;  cha,udau  début  de4'accès  n^us  a  réussi  pour 
çalmprla  do.uleur»,  qui  quelquefois  est  excessive. 
,  C'est  ici  le  cas  de  mentionner  la  méthode  de  Hufe- 

*  land  contre  la  sciatique.  Elle  consiste  le  premier  jour 
dans  l'application  d'un  vésicatoire  sur  l'échaneruré 
ischialiquc  ;  le  deuxième;  an  place  un  second  vésicatoire 
sur  le  condyle  du  fémur  ;  }<»  troisième  jour,  un  troisième 
sur  la  malléole  externe  $  ces  vésicatoires  doivent  être 
entretenus  jusqu'à  cessation  complète  de  la  douleur, 
taudis  que  d'une  autre  part  on  prescrite  l'intérieur^ 
gaïac  uni  au  soufre  doré  d'antimoine  ,  au  calomélas  et  à 
l'aconit  5  on  termine  par  des  bains,  chauds  et  trente  à 
quarante  gouttes  par  jour  de  la  teinture  composée  de 
gaïa. 

y   Teinture  de  gaïac  ......     g  y j 

Id.  antimoniale  acre.  .   .  .  ;  .     3  iij 

Id.  thébaïque.   ....i...3j 

4o  gouttes  par  jour.,  • 

f 
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,  La  méthode  de  Cirillo ,  employée  également  dans  lés 
violentes  névralgies  .des  membres  inférieurs ,  consiste 
dans  des  frictions  pratiquées  à  la  plante  des  pieds  avec 
un  gros  de  la  pommade  qui 'porte  son  nom.  De  quatre 
en  quatre  jours ,  on  substitue  un  bain  à  la  friction ,  et 
au  douzième ,  ou  porte,  la  dose  de  la  pommade  à  deux 
gros.  À. l'intérieur,  on  se  contente  de  boissons  aqueuses. 

Enfin ,  nous  devons  rappeler  ici  le  traitement  de  là 
sciatique  préconisé  par  le  docteur  Odier  de  Genève; 
mais,  comme  nous  l'avons  ftit  connaître  en  parlant  des 
névralgies  en  général ,  nous  renvoyons  aux  paragraphes 
où  se  trouve  le  traitement  de  ces  sortes  de  névralgies. 

Quant  à  la  névralgie  faciale  à  laquelle  /applique  tout 
ce  que  nous  avons  dit  plus  haut ,  en  parlant  des  névral* 
gies  en  général, 'nous  noterons  encore  que  cette  roala^ 
Aïe  cède  quelquefois  à  l'emploi  des  sterhutatoires,  ainsi 
que  Ta  observé  Thouret ,  à  révulsion  dNrne  dent  surau* 
me raire,  comme  le  rapporte  J.-L.  Fetft,  et  à  plus 
forte  raison  d'une  dent  cariée  qui  était  l^causfedfc  l'ir- 
rita tion;  des  nerfs  de  la  face.  Cependant,  k  cette  occa- 
sion, nous  remarquerons  que  la  coïncidence  de  la  carie 
d'une  dent  avec  une.  névralgie ,  du  même  côté  dte  la 
face,  induit  souy^nt  en  erreur  des  praticiens  qui,  pre- 
nant la  névralgie  pour  un  effet  de  la  douleur  dentaire , 
font  arracher  trois  ou  quatre  (dents  à  des  malades  qut 
nécessairement*  ensuite  «n'éprouvent  aucun  -soulage- 
ment. 

Nous  avons  vu  une  dame  affectée  de  névralgie  faciale 
qui  n'était  calmée  qu'en  prenant  des  glaces ,  et  une  au* 
tre  en  proie  à  une  violente  névralgie  linguale ,  qm  ne 
trouvait  de  relâche  à  sa. douleur  qu'en  conservant  con- 
jinuellement  dans  la  bouche  de  Teau  glacée;  enfiri  f  H 
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*A  est  d'autres  qui  apaisant  leurs  douleurs  en  tttathant 
du  camphre.        ; 

Lorsque  la  névralgie  reconnaît  pdur  cause  lé  seàtiàn 
incomplète  d'un  nerf  ou  d'un  filet  nerveux ,  ainsi  qaàû 
robserve  à  la  suite  de  la  saignée ,  il  faut  pratiquer  là 
section  complète  du  nerf  blesse» 

Si  la  névralgie  est  là  suite  de  ta  présence  d'un  gan- 
gliofe  aous~cûtané ,  existant  sur  le  trajet  du  nerf,  c'est 
par  l'eitirpatioh  du  gaâglton  que  Ton  parvient  à  faire 
cesser  la  maladie. 

Mtia  lorsque  k  névralgie  s'est  développée  à  la  sttité 
d'une  contusion ,  et  que  le  peint  de  départ  de  la  dou- 
leur existe  dans  la  partie  centrale  de  la  région  confose , 
al  les  traitemens  internes;  et  et  ternes ,  dont  il  *  été  piarM 
ci-dessus  *  ne  peuvent  la  «aimer,  alors  elle  dort  être 
Combattue  par  le  séton ,  le  moxa  où  le  cautère  ;  ce  derf 
nier  peut  être  établi ,  soit  avec  le  fer  ronge  ,  soft  àved 
1»  poiasae  caustique ,  ou  à  i*aide  tfe  FacUpUncUtre  et 
d'ttti  iHmjrant^al'vaniqne  continu ,  procédé  qui  permet 
de  cautériser. très  profondément  dans  tin  d&mêtre  H* 
«mité  *  enfin»  l'incision  de  cette  même  partie  peut  être 
pratiq&é*,  Jttiiai  que  Va  meAttfeaadé  Ctotusaiér.  I!  ett 
est  de  même  lorsque  rirradiatiou  névralgique  a  son 
p*itrt  de  tepart  dajàs  une  cicatriw;  Dttits  ces  dîfférens 
«* ,  m  Vo»op*epour  la  cautérisation  ,il  fatrt  que  celte* 
c\  sait  asse»  profonde  pour  coaiprétidre  utâtfe  Fépaissetrr 
de  la  peau. 

Il  es*  ta*  de  aavèfo  q*a  l&dwkMs  ttért&pqnes 
c^ase»t  queLlquefoi&d?ellesKmèmes  et  t*tft-»*eoi»p  par  lei 
*€*&  effort*  4e>  lia  natar? ,  qui  semble  affoi*  Srttiïr  épuisé 
la  somme  de  aoneibiliié  que  poovàif  «ffi^  fe  malade  J 
dWrt^fei*  misai  ettrà  eotrtfattH  ààni  lifféfeff*  è*gafiWà 
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des  u^uble*s^condaire9  y  tels  que  des  vomisseméns,  des 
accès  d'hystérie ,  et  des  accidens  qui  disparaissent  d'or*- 
diaaire  avec  la  maladie  principale» 

Il  est  peu  d'affections  où  le  traitement  prophylactique 
soit  plus  nécessaire  que  dans  Ja  névralgie ,  car  il  en  en 
peu  qui  soient  plus  sujettes  aux  rechutes»  Le  meilleur 
moyen  d'en  prévenir  le  retour^  c'est  de  soustraire  le 
malade  à  Faction  des  causes  qui  ont  développé  la  mala- 
die,  ou  qui  tendent  à  en  augmenter  la  vkdenèe  ;  en 
conséquence ,  on  doit  lui  faire  une  loi  de  ne  point  s'é- 
carter des  règles  de  Fhygïéne ,  cTévïter  les  vicissitudes 
atmosphériques ,  la  passage  du  ohaud  ai*  Iroid ,  et  vice 
versd'y  lui  recommander  pardessus  tout  l'habitation  de 
lieux  secs,  bien  aérée  e^d'im^temj^é^tere  dtoiee.  On 
devra  entretenir  la  tràittpi*attott  outanée  à  l'aide  de 
frictions ,  de  bains  de  vapeur  ou  de  bains  domestiques , 
et  faire  une. nécessité  de  l'usage  de  h  flanelle,  sur  tout 
le  corps.  Le  régime  alimentaire  devra,  ètr^.  do^x*  léger, 
composé  de  la  chair  de  jeunes  animaux*  de  végétaux 
frais  et  dV  lait  *  aliment  auqael  danp  certaines  ciccou- 
stance$  on  est  obligé  de  se  borner  5  on.  défendna  i' usage 
du  vin  et  des  alimens  épicés  ou  stimulais  ^  on  favoriserai 
les  évacuations  alvines  et  uriuaires ,  *i]}s4  quA  le$  sécré- 
'  tions  cutanées ,  surtout  chez  les  femmes  qui  approchent 
de  l'époque  <le  la  cessation  des  menstrues  j  on  s'opposera 
avec  soin  a  la  constipation  j  enfin ,/:  Q%  reç^nitfpande.rîi 
l'exercice  r  les  voyages;  Iea^dUlx^MQnAr  et^'on  évitera 
le  J0U  des  passions  et  les  eomiftftriaasciiirtriliifri  - 
•  Toutes  ees  préeawib&s  hygiéniques  s'appliquent  éga- 
lement au  temps  où  existe  la  névralgie,  comme  à  celui 
ou  elte  a  cessé  d'exister.  , 

Nous  terminerons  ç$t  article  en  rappelant  un  fait 
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i  , 

k  4  reporté  par  Percy,  dans  le  Dictionnaire  des  Sciences 

•  médicales ,  à  l'article  Cri ,  lequel  peut  servir  dans  un 

"I  cas  semblable  à  prévenir  le  développement  d'une  né- 

|  vralgie  qui ,  comme  où  va  le  voir,  peut  devenir  excessi- 

vement grave.  Une  religieuse ,  préocupée  d'idées  ascé- 
#  *  tiques  pendant  qu'on  lui  enlevait  un  cancer  au  sein ,  ne 
poussa  pas  le  moindre  gémissement  tout  le  temps  que 
d lira  l'opération  ,  mais  bientôt  après  elle  fut  prise  d'une 
névralgie  universelle  qui  mit  ses  jours  en  danger. 


RAPPORT  MÉDICO-LÉGAL 

Sup  une  partie  des  meurtres  de  la  rue 
Transnonain  (i). 

L'an  xnil  huit  cent  trente-quatre ,  le  mercredi  seize 
avril ,  à  10  heures  du  matin.       * 

A  la  requête,  de  M.  Frédéric  Faber,  propriétaire ,  de* 
meurant  à  Paris ,  rue  de  la  Ville-Levêque ,  n°  10, 

Nous  soussignés  :  Jean-Bruno  Cayol ,  docteur  en  mé- 
decine et  ancien  professeur  delà  Faculté  de  Paris,  mé- 
decin expert  près  la  Cour  royale ,  médecin  consultant  de 


(i)  Dans  un  temps  de  troubles  et  de  discordes  civiles,  où  tout 'mé- 
decin peut  être  requis  à  l'improvise  pour  constater  des  faits^de'niort 
Violente,  nous  croyons  faire  une  chose  utile,  surtout  pour  [les  méde- 
cins et  chirurgiens  de  certaines  localités,  qui  sont  peu  versés  dans  l'exer- 
cice df  le  médecine  légale,  en  consignant  ici  un  exemple  authentique, 
«t  bien  propre  à  se  graver  dans  la  mémoire,  en  raison  même  de  Ténor* 
mité  des  laits  rapportés,  qui  sont  encore  tont  palpitons,  et  qui  ont  glace 
d*norreur  la  capitale  du  monde  civilisé. 

•*        :        ''■*'■  |  (Notice  la  Revue  médicale.) 

k  \ 


Llnstitatron  royale  des  jeunes  aveugles  et  derinfirmcrie 
Marie-Thérèse,  chevalier  de  la  légion  d'honneur,  de* 
meqrant  à  Paris,  rue  de  l'Odôon,  n°  28; 

Jean-Joseph -Louis- Auguste  Deville,  docteur  en  mé- 
decine de  là  Faculté  de  Paris ,  médecin  du  bureau  de 
bienfaisance  du  g9, arrondissement,  et  dit  6e  dispensaire 
de  la  Société  philantropique  ,  chirurgien  aide-major  de 
la  9e  légion ,  demeurant  à  Paris ,  rue  Geofïroy-Lasnier, 
a°  3o; 

Isidore  Lange,  docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de 
Paris,  demeurant  à  Paris,  rue  Grenier-Saint-Lazare t 
n°8; 

Et  Jean  François  Payen,  docteur  en  médecine  de  la 
Faculté  de  Paris,  médecin  du  bureau  de  bienfaisance 
du  4"  arrondissement ,  et  chirurgien  titulaire  du  6e  dis- 
pensaire de  la  Société  philantropique,  demeurant  à 
Paris ,  rue  des  Vieilles-Étuves  Saint-{Iondré,  n°.i; 

Assistés  de  Jean-Michel-  Frédéric  Dulamoo  ,  élève  en 
chirurgie,  de  la  Faculté  de  Paris,  demeurant  à  Paris, 
rue  Soufflot,n°2; 

Nous  sommes  transportés  à  la  manufacture  de  papiers 
peints  du  sieur  Brefibrt ,  sise  à  Paris ,  rue  Transnonain, 
n°  la,  où  étant  réunis,  nous  avons  trouvé  ledit,  sieur 
Faber,  requérant,  lequel  nous  a  dit  : 

Qu'avant  hier,  lundi,  à  6  heures  du  matin ,  pendant 
que  l'émeute  agitait  encore  ce  quartier,  la  force  armée 
s'étant  introduite,  au  nom  delà  loi,  dans  ladite  maison , 
en  a  envahi  tous  les  étages ,  habités  par  diverses  familles, 
et  y  a  mis  à  mort  douze  personnes  sans  distinction  d'âge 
ni  de  sexe  \  qu'il  y*  a  eu  aussi  plusieurs  blessés  qui  vi- 
vent encore ,  et  entr'autres  un  enfant  de  quatre  ans  qui 
a«u  le  coude  fracassé  d'un  coup  de  feu,  étant. dans  les 
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bras  de  sou  père  qui  a  été  tué  do  même  coup  ^  qu'au 
bombrç  des  morts,  il  en  est  trois  dont  il  lui  importe  de 
faire  constater  authentkpiement  Pétat  cadavérique,  sa** 
voir:  ia  lçdit  sieur  Breffort,  son  oncle,  fabricant  de 
papiers  peints ,  âgé  de  58  ans,  qui  a  succombé  hier  matin 
£  ses  blessures ,  après  22  heures  de  souffrances  ;  a°  le 
sjeur  Louis  Breffort ,  jeune  homme  de  sa  ails ,  tué  sur 
place ,  dans  une  petite  chambre  au  haut  de  la  maison  ; 
3° la  demoiselle  Annette  Besson ,  âgée. de  48  ans,-  in- 
téressée dans  la  fabrique ,  et  qui  a  été  pareillement  tuée 
sur  place ,  dans  le  magasin ,  par  un  coup  de  feu  tiré  à 
bout  portant  $ 

Qu'il  a  l'intention  ,lui  requérant,  de  poursuivre  par 
les  voies  légales,  les  auteurs  du  meurtre  de  ces  trois 
dernières  personnes ,  tant  en  son  propre  nom ,  comme 
neveu  du  sieur  Breffort,  que  comme  se  portant  fort  pour 
le  sieur  Charles  Bneffort ,  son  oncle ,  frère  du  sieur  Bref- 
fort,  décédé,  ledit  oncle  demeurant  àJMeulan  (Seine-et- 
CKse)  ,  d'où,  il  a  déjà  fait  connaître  sa-  volonté ,  en  atten- 
dant qu'il  puisse  se  rendre  à  Paris  ;  et:  qu'à  cet  effet  *  il 
nous  requiert  de  constater  les  causes  de  la  mort  des  trois 
personnes  cî4*dessus  désignées.  Desquels  dires  et  réquir 
ôitîon  ,  nous  avons  donné  acte  au  sieur  Faber,  requé- 
rant ,  qui  a  signé  en  cet  endroit ,  apr$s  lecture-. 

Signé  F.  FABEa. 

En#ce  moment  était  présente  la.  dame  Geneviève-Ro- 
salie Poirier  Bonneville,  intéressée  dans  ladite  fabrique, 
otjl  elle  demeuré,  seule  survivante  aujourd'hui  de  tout  le 
ménage,  et  témoin  oculaire  du  désastre»  dont  elle  a 
failli  à  devenir  victime  ,  suivant  le  récit  qu'elle  nous  0 
fait,  en  nous  montrant  ses  mains  sillonnées  dé  plusieurs 
btessures  qu'elle  aurait  reçue»  en  se  débattant  pour  *'é- 
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tourner  îêi  cotrps  de  baïonnette  qu{  étaient  portés  au 
éièiit  *Èfètt&tl  :  fâquéllë  damé  nous  a  dît ,  que ,  comme 
Jâme  dé  là  demoiselle  Ânnette  Ëesson ,  décédée,  et 
côfnmë  âàsôciée ,  et  ancienne  amie  du  siéur  ÊrcSbrt, 
elle  approuvé  les  poursuites  dont  il  s'agit  ;  maïs  que  son 
âge  et  sa  position  ne  lui  pernietta Wpas  de  prendre  Une 
pari  atftf  vé  à  ces  poursuites ,'  ni  d*J  intervenir  connue 
partie  civile ,  elle  nous  invite  seulement ,  dans  l'intérêt 
de  h.  justice  et  dé  l'humanité,  à  déférer  à  la  susdite  ré- 
quisition. Et  â;  ladite  da nie,  signé  en  cet  endroit,  après 
îtëinte.  Signé  G.  tt.  £o*rieil  Bonneville. 

Et  aussitôt  ledit  rec/uérant.nous  à  présenté  trois  cada> 
ttés  (deux  hotrfmés  et  une  femme)  gîsans  côte  â  côte 
dans  Un  atelier  de  là  fabrique ,  auprès  du  magasin ,  et 
*£à  déposés  dans  déscercûëflï,  que  tes  agens' des  pompes 
fttnéfcres  allaient  emporter.  Àjant  obtenu  de  ces  agens 
fe  Sursis  nécessaire  pour  l'exécution  de  notre  mandat  f 
n^titf  *Vdnâ  procédé  successivement,  et  de  la  nytnière 
ftrivàmér ,  A  Féiamen  des  trois  corps ,  dont  Fidentittf 
flous  a  été  attestée  par  lé  requérant ,  et  par  d'autres/ . 
personnes  présentes  qui  ont  dit  les  bien  connaître^ 
,  ï*Lïe  sleui*  Êreffort  :  cor£s  «Tutié  stature  ordinaire  et 
â'ttù  embonpoint  assez  fort;  cne veux  gris  >  front  décou- 
vert;. Nous  avons  d^kbord  remarqué  trois  plaies  récentes 
£  fit  région  antérieure  du  tronc ,  savoir  :  ûnë  â  la  partie 
4rtrittè  et  inférieure  dfe  la  poitrine ,  en  dédains  et  un  peu* 
âu-déSsods(ï#sëîn  d'roiV;  line  seconde  a  T%pochoncÉre 
gàuclie Y  et  U  tëôfs'iéme  a  FbmDiïîc*  Ces  trois  plaies, 
toutes  tfâtfsVèf  sales \  et ' longues  d*c?nvirdn  ûù  pouce, 
fadi'qu&fen'f  pà?  leur  forme  et  leur  aspect ,  faction  d'un 
itisïtanlénT  piquant 'et  tranchant  >  tel'  qu'une  Èaïon- 
rfettëfdù1  Une  p'ofnTé  aV&Bre.  Celle  Sa  la  poYlrîne  élaii 
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supetfieielle  ,  et  ne  pénétrait  pas  au*deft  iïu  tissu  cellu- 
laire sous-cutané.  Les  deux;  autres  pénétraient  dans  le 
ventre,  ainsi  que  nous  nous  en  sommes  assurés  d'abord 
par  la  sonde ,  et  ensuite  par  l'ouverture  de  la  cavité  ab- 
dominale. L'examen  de  cette  cavité  splanchnique  nous 
à  présenté  :  i°  l'in^tin  grêle  perforé  vers  sa  partie 
moyenne,  dans  le  point  correspondant  k  la  plaie  de 
l'oiybilic;  a°  une  lésion  plu$  superficielle* (sorte  d'éraf- 

t  flure  )  du  colon  descendant ,  dans  le  point  correspondant 

1  à  la  plaie  pénétrante  de  l'hypochondre  gauche  ;  3°  une 

quantité  considérable  (  environ  deux  livres)  de  sang  pur, 
épanché  dans  la  grande  cavité  péritenéale,  baignant 
toutes  les  circonvolutions  des  intestins ,  et  remplissant 
la  cavité  pelvienne  $  4°  une  extravasation  et  une  infiltra- 
tion de  sang  dans  tout  le  tissu  cellulaire  du  mésentère, 
et  dans  celui  de  la  région  lombaire  gauche  ;  5°  tontes  les  , 

i  circonvolutions  intestinales  d'un  rouge  vif  à  l'extérieur, 

distendues  par  des  gaz  et  contenant  en  outre  beaucoup  dç 
sang  épanché.  Le  peu  de  temps  dont  nous  avons  pu  dis- 
poser pour  cette  nécropsie,  vu  l'urgence  des  préparatifs 
de  l'inhumation ,  ne  nous  a  pas  permis  de  pousser  assei  . 
loin  les  recherches ,  pour  préciser  les  vaisseau*  dont 
la  .lésion  a  pu  donner  lieu  a  l'hémorrhagie  interne  que 
N  nous  venons  de  décrire,  et  que  nous  avons  unanimement . 

regardée  comme  la  principale  cause  de  la  mort.  La  létfea- 
lité  des  deux  plaies  pénétrantes  du  bas  ventraétant  d'ail*, 
leurs  bien  reconnue ,  nous  avons  cru  pou^pir  nous  dis-, 
penser  de  procéder  k  l'ouverture  des  autres  cavités  splan- 
chniques,  d'autant  plus  que  l'examen  extérieur  du  corps 
ne  donnait  aucun  indice  de  lésion  dans  ces  cavités*  Noua, 
n'avons  reconnu,  outre  les  trois  plaies  ci-dessus  décrites, 
que  deux  autres  petites  plaies  superficielles  ,  aituéesi 


la  partie  interné  et  moyenne  des  avant-bras,  sur  leur 
bord  cubital.  Ces  deux  dernières  plaies ,  d'après  leur 
forme  et  leur  situation ,  paraissaient  être  lia  conséquence 
de  l'attitude  qu'avait  dû  prendre  le  sieur  Br effort,  pour 
îse  garantir  des  coups  de  baïonnettes  qui  lui  étaient  por- 
tés »  en  cherchant  à  sto  couvrir  avec  ses  deux  bras  • 

L'examen  le  plus  attentif  de  la  surface  du  corps  ne 
nous  a  fait  découvrir  aucune  trace  de  eoup  de  feu. iJ 

a°  Louis  Breffbrt.  Corps  d'une  stature  moyenne  j'cne- 
*eux  et  sourcils  noltà.  Plaie  d'arme  à  feu  àvlâ  partie, an- 
térieure et  inférieure  dit  col,  pénétrant  obliquement  £e 
haut  en  bas  et  d'avant  éri  arrière;  jusqu'à  k  fosse  sous-1 
scapulaire  de  l'omoplate  gauche,  où  la  sortie  àe  Ïsl 
balle  est1  marquée  pat  une  èscarrhè  nôfre ,  'd*un  pouce 
{environ  dé  diamètre.  D'après  là  direction  et  le  trajet  de 
fcette  plaie ,  qtië  noUs  avons  constatés  par  l'introduction 
d'une  longue  sonde,  nous  'pensons  que  la  balle  a  dû  tra- 
verse* la  parties  supérieure  de  îa  poitrine ,  et  probable- 
ment te  poumon  gauche ,  après  avdfr  déchfté  là  Menée-' 
artère  vers  sa  bifurcatioU  f  eif  peui-ètfè  aussi  la  Grosse  de 
F  aorte  oU  quelques-uns  deëlréncsJ  artériels  qui' en  nais* 
sent.  En  portant  le  dtfigt  dite  fc  trajet ,  à  1  Wrée  et  à  ta 
s&fâé  de  la  balle,  nous  aVoris  reconnu  une  f  raclure1 
eommiautive  dé  l'omoplate  $  '<st  uii  broiement  tonsidé-' 
fable  des  dnair*,  aussi  loin qtie nous  avons  pu'attèindfé.' 
Nous  aVotts  cru  inutile  de  pousSèr  plus  loin  nds  recher- 
ches, la  cause  de  la  mot*  étaut  évidente  pour  nous  tous.' 

3°  Annuité  BessoH.  Cadavre  de  femme  défiguré  par 
une  énorme  plaie  d'arme  à  feu  au  cété  droit  de  la 
tète,  avec  écrasement  de  la  mftèhoiré  inférieure,' 
dont  un  tiers  environ  a  été  emporté  par  le  éoujJ,  de  thème 
que  l'os  malaire  et,  une  portion  du  UM*iM*^e  taj&ieuH 
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pousser  pins  loin  notre  ex*tften,  la  cause  de  la  mort  nous 
ayant  para  suffisamment  constatée  par  ce  qui  a  été  dit 
ci-dessus  du  coup  de  feu  qal  a  pénétré  dans  là  poitrine , 
endettons  de  l'aisselle  gauche. 

.  De  tous  lesquels  faits,  nous  ayons  dressé  le  présent 
jirooès- verbal,  séance  tenante ,  dans  la  niaison  mortuaire 
Ct»dèsMs  désignée,  les  jour  et  an  que  dessus*  Et  avons 
eégqé  en  quintvplicata ,  suivant  le  désir  du  requérant. 


^;  NrS*  Ûnç  lettre  du  docteur  i^ange,  annexée  au  prê- 
tent procès- verbal ,  annonce  que  ce  médecin ,  étant  ma- 
lade, n'a  pu  $*  réunir  4  ses  collègues  pour  signer  avec 

.  LITTÉRATURE  MÉDICALE  FRANÇAISE. 

>  J  ^  ^    ANALYSES  D'OUVRAGES, 
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Traité  4*  fa  vaccine  et  des.  éruptions  wrioleuses 

>    ,!:■  -  ti  •  c  .       ois  variolijormes; 

Onusge  rédigé  sut  la  demande  du  gouvernement  »  précédé 
-:w  sd'iinMapiHM^irAixadémie  royale  de  médecine; 

.•ji  n»  .,».t^u3i  I&r-M.Jtt  B.  BausQtf#r ,        • 

91jf€tjtttfi  àa  conseil  et  membre  de  l'Académie  royale  de  médecine, 
cW|emTac4àiiatiQDSgratpitea9etc.(i).      . 
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B  es*  des  ouvrages  qui  ne  peuvent  être  faits  que  pçr 
Éea^laOBlsnes  placés  dans  certaine*  circonstances,  .parte 

U  V  "I    t      m  lin    Ii    li       m  _    m"     i       iti  ni     ■    ■  '  w 

\i)  fUti$  cbe*  J^t,  ^iilicrt .  %  Vol.  ip-^Prix.  S  fr. 


ÉRUPTIONS   VÀK10LEUSÎ5.  Bï 

qu'à  eux  seuls  est  donnée  la  possibilité  de  voir ,  d'ob- 
server assez  de  faits,  de  Multiplier  assez  les  expériences 
pour  décider  des  questions  obscures  et  compliquées  de 
mille  manières. 

Aussi ,  lorsqu'on  1828  ,  le  ministre  invita  l'académie 
à  rédiger^  un  traité  spécial  pour  rassurer  l'opinion  et 
dissiper  les  craintes  que  faisait  naître  alors  l'épidémie  de 
Marseille,  c'est  M.  Bousquet  qui  fut  chafgéde  ce  tra- 
vail ;  travail  qu'il  publie  aujourd'hui .  Il  le  divise  en  deux 
parties  :  l'une  est  toute  didactique  et  contient  dans  un 
petit  espace ,  les  notions  les  plus  positives  et  les  plus  es<- 
sentielles  sur  la  vaccine;  l'autre  a  pour  objet  les  questions 
les  plus  délicates  qui  se  rattachent  à  ce  moyen  précieux, 
et  comme  science  et  comme  influant  sur  la  santé  Qt.Ja 
vie  des  hommes.  * 

C'est  dans  une  préface  spirituelle  et  piquante  que 
M.  Bousquet  expose  le  plan  qu'il  va  suivre ,  et  que  nous 
suivrons  nous- même,  dans  l'analyse  que  nous  allons 
faire  : 

L'historique  d'un  fait  important,  d'une  découverte 
utile,  a*  toujours  quelque  chose  qui  intéresse  :  M.  Bous- 
quet, après  bien  d'autres.,  y  a  consacré  quelques  pages. 
Lès  idées  vagues  qu'on  s'était  formées  avant  J entier  sur 
cette  précieuse  découverte,  la  confusion  qui  régnait  sur 
les  différentes  espèces  d'éruptions  dont  le  pis  des  vaches  , 
peut  être  le  siège,  laissait  sans  utilité  les  propriétés 
merveilleuses  que  Jenner  a  tout  le  mérite  d'avoir  recon- 
nues et  démontrées  malgré  les  obstacles  sans  nombre 
qu'il  a  rencontrés. 

L'origine  du  cowpox,  petite  vérole,  ou  picote  des 
vaches,  est  encore  un  sujet  de  controverse. —Jenner 
croyait  qu'elle  provenait  d'une  maladie  propre  aux  che- 
Tome II.  Avril  t834.  6 
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vaux,  et  qu'on  appelle  eaux  aux  jambes*  M-  Bousquet 
met  sous  les  jeux  du  lecteur  toutes  les  incertitudes  qui 
régnent  à  cet  égard ,  et  ne  trouve  point  les  raisons  de 
Jenncr  assez  concluantes  pour  se  ranger  à  son  avis.  Il 
n'adopte  point  non  plus,  comme  démontrée,  l'opinion 
de  M.  Mîgeot  de  J  uni  ville,  qui  place  sur  le  pis  de* 
Taches ,  et  non  sur  les  jambes  des  chevaux ,  l'origine 
ducowpox.  * 

Après  ces  notions  générales  et  préliminaires ,  M.  Bous* 
quet  ahorde  la  partie  essentielle ,  la  partie  pratique  de 
son  ouvrage ,  et  cherche  d  abord  à  fixer  l'époque  la  plus 
favorable  pour  la  vaccinât  ion  .Dans  les  temps  ordinaires 
U  la  fixe  à  trois  mois  5  mais  dans  les  temps  d'épidémie  il 
pense  qu'on  doit  vacciner  aussitôt  après  la  naissance* 
puisque  la  variole  peut  se  développer  dès-lors  et  même 
dans  le  sein  maternel  P 

La  saison  la  plus  favorahle ,  quand  rien  ne  presse , 
c'est  le  printemps  ;  toutefois ,  par  des  causes  difficiles  a 
apprécier,  il  est  arrivé  qu'on  ait  vu  presque  toutes  les 
vaccinations  échouer  dans  certains  printemps.     . 

On  ne  peut  mettre  en  doute  le  développement  plus 
facile  et  plus  rapide  des  boutons  ,  pendant  les  saisons 
chaudes.  J'ai  plus  d*une  fois  vu,  avec  surprise  ,  des  en- 
fans  présenter  au  bout  de  quatre  jours,  en  été ,  des  bou- 
tons aussi  développés  qu'ils  le  sout  ordinairement  au 
huitième  dans  l'hiver. 

Cependant  une  chaleur  trop  grande  paraît  nuire  au 
développement  des  boutons  ,  puisque  l'inoculation,  pra- 
tiquée au  milieu  de  la  journée ,  quand  la  température 
est  très  élevée,  réussit  moins  bien  qu'après  le  coucher 
du  soleil. 
Jenner  avait  coutume  de  vacciner  les  enfans  pendant 
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la  dentition ,  croyant  faire  naître,  par  ce  travail  de  1  e- 
ruption,  une  dérivation  utile.  M.  Bousquet  fait  obser- 
ver, avec  raison,  que  cette  utilité  n'est  pas  démontrée, 
et  quç  les  accidens  qui  se  développent  chez  les  enfans 
dans  cette  circonstance,  pouvant  jeter  de  la  défaveur 
sur  la  vaccine ,  ce  n'est  pas  l'instant  qu'il  faut  choisir. 

Le  manuel  de  l'opération  est  tout-à-fait  indifférent 
pour  M.  Bousquet  ;  l'incision ,  la  piqûre  réussissent  éga- 
lement ;  il  regarde  comme  inutile  de  presser  sur  la  lame 
avec  le  pouce,  pour  l'<essu;er;  il  ne  craint  point  1  écou- 
lement du  sang;  il  recommande  seulement  de  tenir  la 
pointe  de  l'instrument  dont  on  se  sert  plus  basse  que  le 
manche ,  que  ce  soit  une  lancette ,  une  aiguille",  une 
épingle,  peu  importe;  il  insiste  aussi  sur  la  nécessité 
d'ouvrir  le  bouton  en  plusieurs  points ,  pour  y  puiser 
le  fluide  vaccin  ,  parce  que  les  cellules  qui  le  contien- 
nent ne  communiquent  pas  ensemble;  il]  croit,  avec 
Camper,  que  le  nombre  des  boutons  qui  se  développent  ne 
dépend  point  du  nombre,  des  piqûres  qu'on  a  pratiquées, 
,  que  souvent  u  s' en  développe  plus  après  un  petit  nombre 
de  piqûres  que  quand  on  en  afait  beaucoup.  Ce  que  je  sais, 
c'est  que  les  boutons  peuvent  se  développer  à  la  fois  sur 
des  parties  éloignées  les  unes  des  autres,  quand  le  fluide 
vaccin  y  a  été  porté  directement.  Un  enfant  que  je  vac- 
cinais au  iras ,  se  piqua ,  en  s'agitant ,  la  face  dorsale 
du  petit  doigt ,  contre  ma  lancette  :  il  s'y  développa  un 
bouton  de  vaccine. 

M.  Bousquet  regarde  encore  comme  indifférente  la 
profondeur  des  piqûres*  Sans  attacher  une  grande  im- 
portance au  nombre  de  boutons ,  puisqu'il  est  convaincu 
qu'un  seul  préserve  aussi  bien  que  plusieurs,  il  conseille 
de  faire,  selon  l'usage,  trois  ou  quatre  piqûres  k  chaque 
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bras,  quoique  Jenner  se  bornât  à  une  seule  dans  le  prin- 
cipe. Il  paraît  qu'on  pourrait  se  dispenser  des  précau- 
tions qu'on  a  coutume  de  prendre  pour  empêcher  l'en- 
lèvement du  fluide  vaccin  après  l'inoculation ,  pùisqu'en 
cherchant  à  s'opposer  au  développement  du  bouton, 
par  des  lotions ,  l'application, de  substances  salines,  des 
ventouses ,  etc.,  on  n'a  pu  y  parvenir. 

.11  est  certain  que  la  Vaccine  réussit  moins  bien  chez 
les  adultes  que  chez  les  enfans.  Quelle  en  est  la  cause? 
On  a  pensé  que  le  vaccin  des  enfans  nçcon venait  qu'aux 
énfaus,  et  que  pour  un  âge  plus  avancé  il  en  faudrait  qu\ 
provînt  d'un  âge  analogue.  M.  Bousquet  n'a  aucune' don- 
née à  cet  égard  •/ le  fait  cependant  lui  paraît  suspect,  at- 
tendu que  le  vaccin  des  enfans  est  le  plus  actif.  En  tout 
cas ,  chez  les  enfans,  comme  chez  les  adultes,  l'auteur 
recommande  de  ne  point  se  lasser  de  recommencer  l'o- 
pération souvent ,  avant  d'y  ^renoncer. 

Après  avoir  ainsi  fait  connaître  tout  ce  qui  est  essen- 
tiel polir  obtenir  une  bonne  vaccination ,  M.  Bousquet 
donne  une  description  exacte  de  la  vraie  vaccine,  en  in- 
diquant les  irrégularités  qui  tiennent  surtout  â  sa  marche 
et  au  nombre  des  boutons  ;  il  répète  qu'on  en  voit  quel- 
quefois de  surnuméraires  ,  c'est-à-dire ,  qui  se  dévelop- 
pent sans  piqûres. 

Je  suis  porté  à  croire  que  lorsque  ces  boutdhs  se  mon- 
trent ,  c'est  que  la  pointe  de  l'instrument  a  touché  la 
peau ,  à  l'insu  du  vaccinateur,  comme  cela  est  arrivé 
dans  le  cas  que  j'ai  cité  plus  haut. 

M.Bousquet  n'admet  point  toutes  les  espèces  de  fausses 
vaccines  qu'on  a  signalées ,  puisque  dans  celles-là  il  en 
est  qui  communiquent  la  vaccine;  les  boutons  seule- 
ment sont  moins  complets,  mais  ih  ne  sont  pas  faux  ;  il 
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.  n'y  a  de  fausse  vaccine ,  proprement  dile ,  que  cqlle  dans 
laquelle  leboutQn  se  développe  en  pointe  et  se  termine 
au  septième  ou  huitième  jour  $  c'est-à-dire  à  l'instant  ou 
Ja  vraie  vaccine  est  dans  toute  sa  force ,  dans  tout  son 
éclat.  *  '* 

Le  chapitre  X  est  intitulé  du  vims  vaccin*,  et  nous 
mQntre  deyà  quelques  résultats  de  l'expérience  person- 
nelle de  l'auteur.  Ainsi,  il  lui  est  démontré  que  Je 
bputpn  qui  ne  fait  que  naître  contient  de  très  bon  vaccin, 
que  ce  vaccin  est  d'autant  plus  actif  qu'il  est  plus  jiou- 
veau^etque  l'enfant  qui  le  fournit  est  plus  jeune-,  d'oà 
Fauteur  coiiclut  que  c'est  celui  qu'il  faut  choisir  quand 
txx  veut  revacciner  les  personnes  qu'on  a  déjà  vaccinées 
inutilement j  il  avance  aussi,  avec  l'assurance  d'un 
.homme  qui  l'a  bien  des  fois  expérimenté ,  qu'on  peut 
étendre  lç  vaccin  avec  de  l'eau  sans  affaiblir  ses  pro- 
priétés. 

Ce  chapitre  contient  la  description  du  fluide  vaccin 
et  quelques  considérations  sur  les  virus  en  général  *,  par- 
ticulièrement sur  leur  mode  de  développement.  M.  Bous- 
quet uit,  avec  raison  ,  que  ce  que  la  chimie  a  découvert 
dans  la  composition  de  celui  qui  nous  occupe  (de  Veau 
et  de  l'albumine) ,  est  bien  moins  important  que  ce  qui 
nous. échappe,. puisque c'^st  précisément  dans  cette-par- 
tie inconnue  que  réside  tout  le  secret  des  propriétés  du 
virus  vaccin.  Ce  virus  paraît  moins  subtil  que  le  virus 
vairiolèux ,  puisque  celui-ci  se  communique  par  l'atmos- 
phère ,  et  que  l'autre  a  besoin  d'être  porté  sous  l'épi- 
derme. 

Bans  la  dernière  parue  de  ce  chapitre,  M.  Bousquet 
prouve ,  avec  une  logique  rigoureuse ,  et  surtout  avec 
des  faits  que,  quelles  que  soient  la  constitution  et  les  ma- 
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ïadies  de  l'enfant  qui  donne  du  vaccin ,  le  fluide  inoculé 
reste  toujours  pur  et  ne  porte  point  avec  lui  le  germe  de 
ces  maladies  ,  '  vérité  bien  difficile  à  persuader  aux  gens 
du  monde,  et  tien  importante  cependant.  Le  cha- 
pitre XI  est  destiné  à  faire  connaître  les  ^moyens  de  re* 
cueillir  et  de  conserver  le  fluide  vaccin. 

Les  plaques  sont ,  d'après  M.  Bousquet ,  préférables 
aux  tubes  de  verre  :  le  vaccin  renfermé  dans  ceux-ci , 
au  bout  de  quelques  mois,  disparaît ,  ou  perd  ses  pro* 
priétés. 

Il  est  des  vérités  tellement  démontrées,  qifon  a  pres- 
que honte  de  se  mettre  en  frais  pour  les  défendre.  Tel 
est  le  sentiment  qu'on  éprouve,  quand  ïl  s'agit  de  prou- 
ver l'efficacité  delà  vaccine/Aussi  est-ce  pour  ne  rien 
publier  et  pour  né  pas  laisser  son  livre  incomplet,  que 
M.  Bousquet  s'est  cru  obligé  de  rappeler  toutes  les 
épreuves  et  contre  épreuves,  dont  la  vacfcine  a  été  l'objet 
aux  premiers  temps  de  son  apparition. 

D'après  les  idées  qu'on  se  forme  sur  le  mode  d'action 
de  la  vaccine ,  pour  prévenir  Jo\x  guérir  la  petite-yérole, 
il  était  naturel  de  penser  que  ces  deux  éruptions  né  pou* 
vaient  marcher  ensemble  sans  s'influencer  réciproque- 
ment, ou  plutôt  que  si  la  vaccine  se  développait  chez  un 
individu  actuellement  aux  prfces  avec  le  virus  varioleux , 
celui-ci  devait  êlre  modifié ,  amoindri,  dans  ses  effets. 
L'expérience  cependant  dit  le  contraire ,  et  les  faits  Rap- 
portés par  M.  Bousquet ,  et  les  calculs  qu'il  établit  sur  les 
cas  où  la  coïncidence  a  été  observée ,  ne  permettent  pas  de 
compter  sur  les  effets  précieux  de  la  vaccine ,  quand  elle 
a  été  pratiquée  sur  des  sujets  dqjà  imprégnés  du  virus 
de  la  variole, 
'   Quand  un  moyen  thérapeutique  quelconque  À  un 
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heureuxrésultat  dans  des  cas  donnés,  il  est  Tare  qtt'on  ne 
cherche  pas  à  étendre  Son  action  à  d'autres  maladies ,  et 
cette  nouvelle  application  d'un  moyen  précieux,  dans 
des  circonstances  mal  appropriées ,  a  servi  quelquefois 
a  le  discréditer.  C'est  ce  qui  est  arrivé ,  quand  on,  a  voulu 
faire  de  la  vaccine  une  panacée. 

On  a  reproché  à  la  vaccine,  en  empêchant  la  petite- 
vérole  de  s'opposer  à  une  épuration  utile,  et  de  favoriser 
ainsi  le  développement  ultérieur  de  bien  des  maladies  , 
dont  le$  enfans  auraient  pu  être  préservés  par  la  variole. 
J'ai  lu  avec  grand  plaisir,  ce  dernier  chapitre  de  la  pre- 
mière partie  de  l'ouvrage,  dans  lequel  M.  Bousquet 
Renverse  les  calculs  sur  lesquels  quelques  médecins  ont 
établi  que  la  vaccine  ne  changeait  rien  à  là  mortalité,  et 
montre  combien  les  dénominations  des  maladies  ont 
d'influence  sur  lés  causes  qu'on  leur  assigne ,  et  sûr  la 
fréquence  plus  grande  qu'on  leur  suppose  à  certaines 
époques.  Les  rapprochemens  qu'il  fait  entre  les  maladies 
semblables  qui  ont  porté,  selon  les  temps,  des  noms 
différons  tant  bien  propres  à  mettre  en  garde  contre  des 
conséquences  souvent  fausses';  et  quoique  un  peu  jîré- 
Venu  contre  Fanatomie  pathologique  sous  le  rapport  dès 
services  qu'elle  peut  rendre  à  la  thérapeutique,  Fauteur 
reconnaît  pleinement  l'utilité  de  cette  science ,  pour 
éclairer  le  diagnostic  des  maladies.  '   ' 

La  seconde  partie  de  l'ouvrage  de  M;  Bousquet  com- 
mence parla  description  de  la  petite-yérole  discrète  et 
cbnfluenté,  description  qu'il  emprunte  à  Catien  9  et  & 
laquelle  il  ajoute  quelques  remarques  sur  la  durée  de  la 
maladie  bien  différente  dans  cë&  deux  cas*  TX*  rappelle 
aussi  l'opinion  de  Sydenhanï,  Boërrhadvë  et  Lobb,  '^ûl 
ne  considéraient  les  pintulei   que  <^ititne' accè^strirtes 
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dans  la  variole ,  opinion  qui  a  conduit  Momblet ,  La- 
roçtrie*,  MM.  Serres  et  Bretonneau  ,-  à  tenter  la  suppres- 
sion des  boutons,  les  uns  par  les  purgatifs  et  les  saignées, 
les  autres  par,  la  cautérisation. 

L'auteur  fait  ensuite  l'histoire  de  l'inoculation,  à  la- 
quelle ,  dit- il ,  il  faudrait  revenir  si  la  vaccine  venait  i 
*e  perdre.  Si  elle  a  le  danger  de  multiplier  les  germes  de 
Ja  variole ,  si  sons  ce  rapport  elle  offre  des  inconvéniens 
réels  dans  les  villes ,  et  pour  la  société  eu  masse ,  on  ne 
peut  nier  qu'elle  ne  soi V utile  aux  individus,  puisque 
l'éruption  qui  lui  succède  est  presque  constamment  bé- 
nigne. , 

La  récidive  de  la  petite-vérole  ifè  fait  pas  un  doute 
pour. M.  Bousquet ,,  et  il  serait  difficile  de  ne  point  par- 
tager sa  conviction ,  quand  on  a  lu  tous  les  faits  qu'il 
rapporte ,  il  est  bien  certain  aussi  que  les  vaccinés  peu- 
vent avoir  la  variole.  Mais  ce  qui  ne  Test  jpas  moins, 
c'c$t  que  oes  cas  sont  rares  (un  sur  mille) ,  que  la  va- 
riole est  alors  moins  dangereuse ,  et  qu'elle. prend  une 
forme  plus  douce  ,  qui  lui  a  valu  le  nom  de  varioloïde. 
;  Un  article  très  étendu  est  consacré  à  cette  dernière 
maladie.  Tous  les  travaux. auxquels  elle  a  donné  lieu 
çont  analysés ,  et  il  eu  résulte,  pour  M.  Bousquet,  la 
conviction ,  que  la  varioloïde  n'est  autre  chose  que  la 
variole  modifiée ,  irrégulière.  Pour  démontrer  l'identité 
de  ces  deux  éruptions  ,  l'auteur  rapporte  avec  profusion 
des  exemples  d'épidémie  dans  lesquels  on  a  vu  plusieurs 
individus  placés  dans  les  mêmes  circonstances,  se  com- 
muniquer réciproquement  la  variole  ou  la  varioloïde? 
Une  foule  de  détails  curieux  et  de  réflexions  piquantes 
remplissent  ce  chapitre,  un  des  plus  intéressans  de 
J'pviYragç,  etquiapxigé  de  l'auteur  beaucoup  de  recher- 
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cheset  de  travail.  M*  Bousquet  n'a  pas  omis  dé  signaler 
rhemeux.parti,  qu'un  tnédeçin  de  province,  M.  Guillou, 
a  su  tirer ,  à.  .défaut  de  vaccine ,  du  virus  de  la  va- 
rioloïde. 

M,  Bousquet  considère  encore  la  varicelle  comme  une 
nuance  de  la  variole,  et  cherche  à.  faire  partager  son 
opinion  en  dtant  ces  faits ,  desquels  il  résulte  que  Vest 
par  la  varicelle  qu'a  commencé  le  développement  d'é- 
ruptions nombreuses  qu'on  n'a  pu  méconnaître  pour  de 
vraies  varioles.  Cette  manière  de  voir,  comme  on  sait , 
n'est  pas  celle  de  tous  les  médecins  actuels.  On  a  trouve 
entre  la  varicelle  et  la  variole  de  si  grandes  différences, 
qu'on  ne  les  a  même  pas  rangées  dans  la  même  classé  de 
maladies  cutanées,  et  cette  division  m'a.  paru  fondée 
sur  des  caractères  bien  tranchés,  puisque  la  varicelle 
n'offre  que  des  vésicules ,  et  que  les  pustules  sont  lç 
caractère  distinctif  de  la  variole. ïLa  dégénérescence  du 
▼irusvacçinabeauçoupoccùpéles médecins, depuis  i8r5, 
et  l'on  sait  combien  l'affirmative  a  paru  s'accréditer  dans 
les  temps  derniers.  La  question  est  grave,  et  il  était  im- 
portant de  Ja  traiter  à  fond.  Le  chapitre  que  M,  Bousquet 
y  a  consacré  ,  résout  le  problême  par  la  négative.  L'au- 
teur prend  une  à  une  les  observations  qu'on  a  faites  sur 
le  changement  inévitable  que  le  temps  imprime  à  toutes 
choses ,  sur  l'aspect  des  boutons  qui  n'ont  plus  la  même 
vigueur  que  du  temps  de  Jenner,.sur  les  phénomènes  de 
réaction  qui  ne  sont  plus  aussi  intenses,  et  enfin  sur  les. 
cicatrices  qui  sont  plus  superficielles  ,  et  une  à  une  il 
les  réfute  par  des  objections  toujours  séduisantes  et  pres- 
que constamment  péremp  loir  es.  Quoi  de  plus  naturel , 
en  effet,  que  de  penser  que  le  peintre  qui  veut  donner 
l'image  d'un  fruit,  ait  choisi  le  plus  beau?  Le  naturaliste 
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qui  veut  faire  connaître  une  espèce  d'animal ,  ne  s'avise 
pas  de  représenter  l'individu  le  pins  çhétif  de  cette  es- 
pèce* Tous  les  boutons  dn  vaccin  que  nous  avons  sous 
les  yeux ,  peuvent  donc  bien  n'être  pas  aussi  beaux  que 
ceux  que  Jenner  et  le  comité  central  ont  fait  graver, 
sans  qu'on  soit  fondé  à  cfoire  que  le  vaccin  a  dégénéré. 
Il  faut  bien  croire  aussi  que  la  fièvre  vaccinale  n'était 
pas ,  dans  le  principe,  aussi  vive  qu'on  semble  le  croire, 
puisqA'en  1773 ,  le  docteur  Marskoll  écrivait  à  Jenner  : 
Tous  les  sujets  que  j'ai  vaccinés,  au  nombre  de  an  , 
n'ont  pas  été  empêchés  un  seul  moment  de  suivre  leurs 
occupations. 

Tous  les  faits ,  toutes  les  doctrines  sont  rapprochés, 
analysés  et  pesés  avec  une  balance  bien  sévère  et  bien 
juste ,  et  pour  M.  Bousquet ,  la  conclusion  n'est  pas 
douteuse  :  Le  virus  vàcciw  b'â  pis  dégénéré.  Ce  cha- 
pitre est  encore  un  de  ceux  qu'on  lit  avec  un  intérêt  et 
on  peut  dire  avec  un  plaisir  qui  attache ,  tant  il  est  écrit 
avec  facilité ,  et  avec  un  certain  tour  de  pensées  et  d'ex- 
pressions qui  présente,  sous  un  jour  nouveau,  lés  choses 
les  plus  ordinaires.  *  s 

Le  renouvellement  de  la  vaccine  a  dû  être  ht  cotiser 
quencede  l'opinion  émise  par  quelques  médecins,  sur  la 
dégénération  du  virus  vaccin.  M.  Bousquet,  d'après  ce  que 
nous  venons  de  voir  ,  ne  croit  pas  à  la  nécessité  de  ce  re- 
nouvellement ;  tout  au  plus  serait-il  permis  de  l'essayer, 
comme  moyen  de  tranquilliser  certains  csprite  timorés'; 
mais  serait-il  facile  d'y  parvenir?  Il  n'y  a  que  deux  volefc 
pour  atteindre  ce  but ,  ou  de  rechercher  le  vaccin  a 
l'état  natif,  c'est-à-dire  le  cowpox ,  ou  de  retremper  le 
virus  à  sa  source.  Il  parait  que  le  vaccin  natif,  le  cowpox," 
le  virus  que  l'on  prend  sur  le  pis  des  vaches ,  est  une 
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those  fort  difficile  à  rencontrer,  même  eu  Angleterre  cùil 
a  été  découvert ,  ë(  qu'il  y  a  plus  de  vingt  ans  qu'on  n'en  * 

à  vu.  Ces  difficultés  et  Terreur  si  facile  pour  les  gens    •  » 

du  monde  qui  se  chargent  quelquefois  de  seconder  les  \ 

projets  des  médecins ,  dôiven  t  rendre  très  circonspect  sut  j 

la  confiance  qu'on  accorde  aux  faits  qui  touchent  cette  ') 

matière.  Ainsi ,  il  résulte  de  plusieurs  lettres  écrites  à  J, 

M.  Bourdais,  par  M.  de  Talleyrand,  qu'on  a  cru  ferme- 
ment en  France,  avoir  vacciné  avec  du  cowpoox  envoyé  I 
de  Londres  par  la  Société  Jennériennè,  tandis  qu'il  a  été  f 
reconnu  que  c'était  tout  simplement  du  vaccin  recueilli  j 
sur  des  enfans,  et,  ce  qu'il  y  a  de  curieux,  c'est  que  les  j 
médecins  ,  témoins  des  expériences  ,  trouvaient  lés  ton- 
tons, qui  avaient  succédé  à  ce  vaccin,  plus  beaux  que  j 
ceux  qui  s'étaient  développés  sur  l'autre  bras ,  et  qui  ré-  ; 
sultaient  de  vaccin  ordinaire.                    '                                               i 

Les  expériences  de  M.  Fiard,  quoique  plus  con- 
cluantes en  apparence ,  n'inspirèrent  pas  une  confiance 
plus  complète  à  M  Bousquet/  parce  qu'il  n'a  pas  la 
preuve  que  le  virus  qu^on  à  envoyé  de  Londres  à  ce  mé- 
decin, comme  du  vrai  cowpoox«,  et  avec  lequel  il  a  dé- 
Teloppéla  pilote  sur  des  vafches,  provienne  évidemment 
de  boutons  recueillis  sur  le  pis  d'autres  vaches.  M.  Bous-  ! 

quet  fait  même  remarquer  que  Jenner^  lui-même/  était 
beaucoup  moins  heureux  que  ne  prétend  Favoir  été  ' 

M»  Fiard ,  puisque  sur  huit  personnes  qu'il  inocula 
avec  les  boutons  provenant  des  Vaches ,  six  eurent  dés 
boutons  ,  les  uns  quatre ,  les  autres  sept,  et Funjîusqu*a 
huit  :  Jenner  expliquait  ces  différences  par  le  transport 
des  virus  d'une  espèce  à  une  autre.  l 

La  difficulté  de  se  procurer  du  cowpox  a  donné  lieu 
aux  tentatives  d'inoculation  de  la  vaccine  de  l'homme 
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aux  yaches  ;  mais  ?  malgré  les  essais  nombreux  des  mé- 
decins de  différens  pays  ,  on  n'a  rien  obtenu. 

Encore  que  M.  Bousquet  n'ajoute  aucune  foi  à  l'alté- 
ration du  fluide  vaccin,  il  ne  rejette  pas  tout-à-fait  pour 
cela  les  secondes  vaccinations.  De  même,  dit-il,  qu'un 
individu  peut  avoir  deux  fois  la  variole  ,  la  vaccine  peut 
aussi  se  développer  deux  fois  chez  lui.  11  remarque  aussi 
que  la  variole  qui  se  développe  une  seconde  fois,  semblé 
être  toute  locale  ,v  quoique  les  boutons  puissent  servir  à 
l'inoculation  d'une  variole  qui  sera  générale.  Il  cite  des 
exemples  assez  hombreux  de  médecins  qui  voyaient  pa- 
raître sur  leurs  mains  des  boutons  de  variole ,  toutes  les 
fois  qu'ils  saignaient  des  enfans  qui  avaient  cette  mala- 
die.  Il  applique  la  même  remarque  à  la  vaccine,  et  con- 
sidère aussi ,  comme  toutes  locales ,  les  secondes  vacci- 
nations. Il  convient,  du  reste,  quef  cette  susceptibilité  à 
recevoir  une  nouvelle  vaccine  peut  indiquer  un  reste  de 
disposition  à  la  peûte-verole ,  et  que  l'inoculation  des 
virus  varioleux  chez  un  vacciné  produit  quelque  chose 
•  qui  ne  résulte  point  de  l'inoculation  d'une  autre  matière 

quelconque.  Il  rapporte  à  ce  sujet  les  expériences 
que  M.  Legallois  fils  a  faites  sur  lui-même,  et  dont  il 
résulte  que  les  piqûres  faites  avec  le  pus  d'un  varioleux 
ont  donné  lieu  à  dés  boutons  qui ,  sans,  avoir  tous  les 
caractères  de  la  variole,  en  ont  cependant  présenté 
quelques-uns ,  tandis  que  d'autres  piqûres  faites  avec 
une  lancette  imprégnée  du  pus  d'un  phlegmon ,  de  la 
matière  d'une  éruption  tniliaire ,  d'un  mélange  de  tein- 
ture de  cantharides  et  <de  mucilage,  ne  produisirent  rien 
de  semblable.  ■       i 

Ce  chapitre  est  encore  rempli  de  faits ,  de  discussions 
et  de  raisonnemens,  qui  ,  sans  résoudre,  nettement  la 
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question ,  en  mènent  les  élémens  dans  tout  leur  jour,  et 
permettent  au  lecteur  de  se  former  une  opinion ,  autant 
•qu'il  est  possible,  sur  un  point  qu  il  est  si  difficile  de 
décider. 

De  la  facilité  et  de  la  promptitude  d? absorption  du 
virus  vaccin;  tel  est  le  titre  d'un  chapitre  dans  lequel 
M.  Bousquet  te  rit  des  vaccinateurs  qui  prennent  un 
soin  infini  pour  introduire  et  laisser  sous  Tépiderme  te 
vaccin  qu'ils  veulent  inoculer.. Pour  lui ,  il  est  tellement 
convaincu  qu'il  suffit  d'un  atome  de  ce  virus  pourob- 
tenir  un  bouton  ,  et  que  la  moindre  piqûre  peut  le  faire 
pénétrer»  qu'il  charge  rarement  sa  lancette ,  et  qu'il  né- 
glige la  précaution  de  l'enfoncer  de  telle  ou  telle  manière 
et  de  l'essuyer  en  appliquant  le  pouce  sur  la  lame>  avant 
de  la  retirer. 

*  L'absorption  du  virils  vaccin  devient  pour  M.  Bous-* 
quet,  l'occasion  de  considérations  générales  sur  les 
virus,  sur  les  venins  etles  poisons  en  général.  Il  remarque 
que  ,  pour  ceux-ci ,  la  quantité  est  loin,  d'être  indiffé- 
rente», puisqu'ils  sont  innocens,  dangereux  ou  mortels, 
Selon  la  dope ,  tandis  que  pour  les  virus  ,  la  quantité  ne 
•  fait  rien  ,  c'est  la  qualité  qui  fait  tout. 

Pour  montrer  combien  cette  absorption  est  facile  et 
combien  il  serait  difficile  de  l'empêcher,  l'auteur  rap- 
porte des  expériences  qu'il  a  faites ,  en  appliquant  des 
.ventouses  sur  les  piqûres  de  vaccin ,  qu'il  venait  de  pra- 
tiquer, en  les  lavant  avec  de  l'eau  pure  ou  avec  de  l'eap 
.chlorurée,  sans  avoir  pu  s'opposer  au  développement 
dles  boutons.  Il  rappelle  les  expériences  de  M.  Barry  qui 
.croyait  préçenir  l'absorption  des  venins  et  des  poisons , 
eu  la  contrebalaçant  par  l'application  des  ventouses ,  et 
il  fait  observer  que ?  dans  c*s  expériences!  l'absorption 
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n'était  que  suspendue,  puisque  les  eflets  des  médicamena 
ou  des  venins  se  manifestaient  quand  on  cessait  do 
faire  le  vide. 

Pour  M.  Bousquet,  le  virus  vaccin  ne  reste  pas  inactif  . 
jusqu'au  moment  de  l'éruption ,  et  la  période  qu'on  ap- 
pelle âCiaertie  est  peut-être  la  plus  active ,  comme  elle 
est  la  plus  importante.  Il  lui  paraît  probable  que  Je 
vaccin  est  absorbé  aussitôt  qu'il  est  déposé ,  et  porté  par 
les  vaisseaux  lymphatiques  jusqu'à  la  veine  sous-clavière 
où  il  se  mêle  au  sang ,  et  se  répand  ensuite  dans  tout  le 
corps. 

Il  n'y  a  que  deux  manières  d'expliquer  l'action  pré- 
servatrice de  la  vaccine,  ou  l'hypothèse  qu'on  vient  de 
lire,  ou  celle  qui  consiste  à  supposer  «que  le  virtts/ormrf 
dans  les  boutons  est  absorbé  à  une  certaine  période  \  et 
que  c'est  ainsi  "qu'il  modifie  la  disposition  que  chaque 
individu  apporte  à  la  variole.  De  ces  deux  hypothèses, 
quelle  est  la  meilleure  ?  M.  Bousquet  adopte  la  première, 

!  d'après,  lqauelle  le  développement  des  boutons  ne  serait 

pas  indispensable  pour  assurer  le  succès  de  la  vaccine , 
puisque,  quand  ils  se  manifestent,  le  virus  a  dû  déjà 
parcourir  bien  des  fois  le  cercle  circulatoire ,  et  le  bon-  * 

i  ton  ne  servirait  plus  à  rien  qu'à  nous  donner  l'assurance 

i  du  résultat  qu'on  voulait  obtenir. 

La  cautérisation  que  M.  Bousquet  voulait  essayer  au* 

;  raitlevé  tous  les  doutes  ,  mats  l'administration  dés  hos- 

pices s'y  est  opposée. 

Il  était  un  autre  moyen  de  s'assurer  que  l'effet  pré- 
servatif de  la  vaccine  était  commencé  avant  la  formation 
complète  des  boitons  $  c'était  d'inoculer  le  virus  vario- 
leux  à  des  sujets  vaccinés  ,  depuis  le  premier  jour  de  la 
vaccination  jusqu'à  une  éjpoque  successivement  plus 
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éloignée.  Il  résulte  des  essais  faits  à  ce  sujet,  par  le  ccm 
mité  de  vaccine  ,  que ,  jusqu'au  cinquième  jour,  la  va- 
riole et  la  vaccine  se  développent  simultanément,  mais 
que  passé  cette  époque ,  la  variole  inoculée  échoit  ou  les 
boutons  sont  irréguliers.  - >      ,      "   ,„ 

Quand  on  a  la  conviction  que  la  vaccine  a  produit 
tout  son  effet  sur  l'économie,  quand  les  pustules  se 
forment,  ofct  ne  doit  pas  craindre  de  les  ouvrir,  et  la 
nécessité  de  conserver  l'intégrité  des  boutons  n'est  plus 
qu'une  chimère.  ' 

M.  Bousquet  doit  nécessairement  adopter  cette  ma- 
nière de  voir,  puisqu'elle  est  la  conséquence  de  la  théo- 
rie qu'il  a  embrassée.  —  Aussi  cherche-t-il  à  en  démon- 
trer la  justesse  en  l'appuyant  de  l'autorité  de  Jenner, 
qui  ne  voyait  pas  pourquoi  on  ne  cautériserait  pas  le 
bouton  vaccinal  quand  il  causait  une  inflammation  trop 
vive;  et  s'il  conseille  de  le  respecter  jusqu'au  six  ou 
septième  jour,  c'est  parce  qu'il  croyait  à  ta  nécessité 
d'une  indisposition  apparente  dont  il  fixe,  la  durée  i 
douze  heures  au  mbins,  et  qui  se  manifeste  vers  le 
sixième  jour.  Mais  M.  Bousquet  fait  remarquer  que 
cette  indisposition  n'a  rien  d'indispensable,  puisqu'elle 
manque  souvent ,  et  donne  pour  preuve  qu'on  peut  im- 
punément ouvrir  tous  les  boutons  la  manière  dont  on 
vaccinait,  dans  le  principe,  aux  États-Unis ,  et  les  ré- 
sultats qu'on  en  a  obtenus. ««—On  ne  faisait  qu'un  bou  - 
ton  à  chaque  bras  ;  on  les  ouvrait  tous  deux  pour  vac- 
ciner d'autres  personnes  ;  et  ceux  à  qui  on  avait  ainsi 
ouvert  tous  les  boutons  Ont  été  bien  préservés  de  la 
variole ,  puisque  Marshall  en  a  soumis  deux  cent  onze 
à  l'infection  variolique,  et'  tous  y  ont  résisté;  enfin 
M.  Bousquet  a  cautérisé  à  leur  début  les  boutons  de  la 
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vaccine ,  et  a  ensuite  revacciné  les  eu  fans ,  et  la  seconde 
opération  a  toujours  échoué.  Cette  expérience  qu*il 
donne  comme  péreniptoire  est,  en  effet  ,  sans  réplique- 
Il  ne  doute  pas  que  ,  si  on  voulait  compulser  tous  les 
faits,  on  ne  trouvât  quelques  exemples  de  variole  ou  de 
varioloïde  qui  appuyassent  l'opinion  qu'il  combat  :  mais 
c'est  en  considérant  les  masses  qu'on  se  forme  des  idées 
justes  ,  et  il  est  démontré  par  les  épidémies  que  celui 
qui  n'a  eu  qu'un  seul  bouton  a  été  aussi  bien  préservé 
que  ceux  qui  en  avaient  six  ou  huit.  Il  rapporte  plu- 
sieurs exemples  d'enfans  qui  n'avaient  qu'un  seul  bou- 
ton, qui  ont  fourni  du  vaccin  à  d'autres  on  fans  avec  ce 
seul  bouton  ,  et  sur  qui  la  vaccine  répétée  plusieurs  fois 
n'a  pu  réussir. 

Qu'où  dise  à  qui  l'on  voudra,  que  dans  la  vaccine  le 
nombre  des  boulons,  leur  intégrité,  leur  développe- 
ment plus  ou  moins  complet,  leur  destruction  dès  quils 
paraissent,  sont  des  circonstances  tout- A -fait  indiffé- 
rentes au  succès  de  cette  légère  et  importante  opéra* 
tion,  le  premier  mouvement  sera  de  nier^  sans  croire 
qu'on  puisse  jamais  adopter  une  opinion  opposée,  —  11 
faut  pourtant  se  rendre  à  toutes  les  preuves  que  V auteur 
a  accumulées  dans  les  chapitres  précédées  ,  et  auxquelles 
il  en  ajoute  encore  que  voici  :  ce  sont  des  vaccinations 
sans  éruption,  et  qui  n'ont  pas  moins  préservé  les  ma- 
lades qu'on  a  soumis  inutilement  à  un  second  vaccin  et 
à  l'inoculation  de  la  variole*  Les  faits  de  ce  genre  sont 
nombreux  \  ils  se  sont  montrés  je  dirai  presque  épidé- 
miqnement  à  Nantes,  où  les  médecins  surpris  de  ne  point 
voir  de  boulons  se  développer  sur  soixante  enCaus,  ue  sa- 
vaient quepenser,  etonteonfiéà  d'autres  le  soin  des  vac- 
cinât! ous,  qui  dans  leurf  ma?uç  ont  eu  les  mêmes  ré- 
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sultats ,  et  cependant  les  enfans  ont  été  exposés  sans 
danger  à  toutes  les  chances  de  la  variole. 

M.  Bousquet,  loin  de  s'étonner  de  cette  singularité , 
la  rapproche  de  ce  qui  arrivé  si  souvent  à  la  petite-vé- 
role ,  et  à  cette  occasion  il  trouve  dans  une  érudition 
.  choisfe  et  bien  appliquée  tous  les  témoignages  des  au- 
teurs sur  l'absence  des  boutons  dans  la  variole,  sans  que 
celle-éi  puisse  être  considérée  comme  ne  mettant  pas  les 
malades  à  l'abri  d'une  seconde  invasion.  Les  pourquoi  + 
les  confinent ,  c'est  ce  .quH^  ne  se  charge  pas  d'expli- 
quer. Mais  les  boutons  ne  lui  'semblent  impprtans  que 
par  la  certitude  complète  qu'ils  donnent  que  l'effet-  gé- 
néral a  eti  lieu.    . 

Quels  rapports  de  nature  y  a-t-il  entre  la  petite-vé- 
role et  la  vacdne  ? 

M.  Bousquet  n'attache  qu'une  importance  bien  se- 
condaire à  cçtte  question,  qui  lui  paraît. plus  curieuse 
qu'utile.  Il  l'examine  cependant^  et,  s'il.ne  trouve  entre 
l'une  et  l'autre  aiïcuné  différence  sous  le  rapport  des 
boutons,  au  point  que  Jenner  les  confondait,  sauf  à 
reconnaître  que  le  fluide  vaccin  se  conserve  plus  long- 
temps limpide  que  le  fluide  varioleux ,  il  en  découvre 
de  réelles  dans  la  marche  et  le  nombre  des  boutons, 
dans  le  danger  çle  l'une ,  dans  l'innocuité  ^e  l'autre. 
D'ailleurs,  dit-il,  la  preuve  que  ces  deux  virus  sont 
différens,  c'est  que,  mélangés  et  inoculés  en  même 
temps,  ils  donnent  deux  maladies  qui  marchent  chacune 
à  leur  manière ,  la  variole  etJa  vaccine.  Les  faits  sont 
là  qui  témoignent  de  celte  vérité. 

Cependant  M.  Guillou  a  préservé  beaucoup  d'enfaus 
de  la  variole  en  leur  inoculapt  la  varioloïde  qui  ne  dé- 
veloppait qu'un  nombre,  de  boutons  égal  à  celui  des 
Tome  II.  Avril  i834.%  7 


g$  tlTTÉHÀTtrUE   M<BICÀLE   ttUHÇAlSE. 

piqureé ,  comme  darçs  la  vaccine.  Maïs,  d'un  autre  côté, 
M.  Bouclier  de  Versailles  inocula  la  petite-vérole  à 
plusieurs  énfans ,  et  n'obtint  aussi  que  des  boutons  lo- 
caux; maïs  ces  mêmes  boulons  inoculés  à  d'autres  en- 
jfaiis  donnèrent  une  double  éruption. 

Ne  pouvant  se  refuser  à  reconnaître  que  la  variole  et 
la  vaccine  êe  rapprochent  et  s'excluent  en  quelques 
points ,  on  a  pensé  que  la  vaccine  n'était  qu'une  modili» 
cation  du  virus  varioleux ,  auquel  la  vache  avait  donné 
'une  action  plus  bénigne  ;  mais  l'inoculation  de  la  variole 
î  la  vache  ii1a  point  produit  la  vaçcute.  M.  Bousquet 
Cloute  encore  -de  l'expérience  de  $underland  f  qui  pré- 
tend avoir  fait  naître  la  vaccine  sur  une  vache  en  la  eau* 
wrat  'd'une  couverture  de  varioleux.*  Il  ne  conclut  rien 
non  plus  des  expériences  de  M.  Robert ,  qui  assure  avoir 
obtenu  des  éruptions  locales  et  bénignes  en  mélangeant 
le  virus  varioleux  avec  du  lafy,  parce  que  sans  ce  mé- 
lange on  obtient  quelquefois  >des  résultats  semblables. 
Enfin  RL  Bousquet  finit  par  hasarder  aussi  son  opinion, 
qui  consisterait  à  regarder  la  vaccine  comme  la  petite* 
vérole  des  vaches ,  qui ,  par  un  rare  bonheur,  préserve 
l'homme  de  la  variole  qui  lui  est  propre. 

le  dernier  chapitre  de  l'ouvrage  que  nous  analysons 
la  pour  otyet  l'influence  de  la  vaccine  sur  la  population , 
c'est  à-dire  sur  le  nombre  des  hommes. 
'  11  est  des  questions  dont  la  solution  a  vraiment  de 
quoi  nous  surprendre ,  tant  elle  s^éloîgne  de  ce  que  le 
raisonnement  et  le  simple  bon  sens  faisaient  pressentir. 

Il  est  démontré  que  la  variole  fait  périr  au  moins  le  ' 
«dixième  de  ceux  qu'elle  affecte.  Il  n'est  pas  moins  dé- 
montië  que  la  vaccine  préserve  de  la  petite-vérole.  La 
conséquence  ^outë  natUrelJe  c'est  que  la  vaccine  con- 
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serve  ceux  q*e  la  variole  aurait  enlevé» ,  et  que  la  po- 
pulation augmente  d'autant.  Tel  n'est  point  cependant 
le  résultat  fdPtni  par  le  relevé  de  naissance  et  de  décès 
qui  a  été  fait  dans  quelques  Villes ,  à  Besançon ,  par 
M.  Barrey  \  à  Grenoble  *  par  M*  Eymard.  Ces  médecins 
ont  comparé  les  naissances  et  les  décès  pendant  les  V 

vingt-cinq  aimées  qui  ont  précédé-  la  découverte  de  la 
vaccine  et  les  vingt-cinq  années  qui  l'iûnt  suivie.  M.  Ey* 
mard  a  trouvé  qu'il  n'y  avait  rien  de  change,  et  M.  Bar- 
rey a  trouvé  que  de  1777  à  1801  les  naissances  s'étaient 
élevées  à  26,  n3  et  les  décès  à  a6, 1 55,  tandis  que  de 
;8o2  à  iâ'26  les  naissances  ont  été  de  23,643  et  les  dé- 
cès de .22,694*  Ou  voit  que  la  différence  est  bien  légère 
pour  un  espace  de  temps  aussi  long. 

Comment  donc  concilier  deux  faits  évidens  et  contra- 
dictoires ? 

M.  Bousquet  proteste  hautement  contre  l'explication 
qui  résout- le  problème  ,  en  admettant  que  d'autres  iQa- 
ladies,  la  rougeole,  le  croup,  le  rachitisme,  la  fièvre 
cérébrale ,  la  phti.isie ,  soient  devenues  plus  graves  ou 
plus  fréquente ,  mais  il  croit  que  Terreur  vient  de  ce 
qu'on  a  basé  les  résultats  sur  quelques  villes  seulement 
au  lieu  de  les  fonder  sur  un  pays,  tout  entier.  Ainsi  il 
-  est  bien  certain  que  la  population  de  la  France  a  bçau- 
coup  augmenté  depuis  ^77$,  puisqu'alors  elle  ne 
comptait  que  24  millions  d'habitans  ,  et  qu'en  i83a  elle 
en  comptait  3a. 

M.  Bousquet  se  hâte  (Je  déclarer  que  cette  augmenta- 
tion de  la  population  avait  commencé  avant  la  v,accin.e.* 
et  qu'elle  paraît  se  faire  dans  une  ligne  de  progression 
dont  elle  ne  s'écarte  p^s,  et  à  laquelle  la  vaccine  n# 
semble  p$&  ayoir  une  grande  paru  Et  il  se  demanda 
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pourquoi  on  ne  retrouve  pas  le  dixième  des  hommes 
.qu'elle  conserve,      ■ 

.  Il  recherche  donc  s'il  n'existe  pas  une*>i  qui  règle  la 
population  ,  et  contre  laquelle  la  vacciné  et  les  in- 
fluences partielles  ne  peuvent  rien.  Cette  cause,  il  la 
trouve  dans  le  travail ,  l'industrie  ,  le  commerce,  c'est- 
à-dire  dans  la  substance ,  la  richesse  et  la  production  , 
puissances  si  absolues,  dît-il,  que  rien  n'en  peut  altérer 
ni  balancer  les  effets  d'une  manière  durable.  Il  prouve , 
en  effet ,  par  des  chiffres,  qu'après  h  guerre  ,  les  épidé- 
mies les  mariages  sont  plus  féconds  ,  les,  naissances  se 
multiplient  pour  s'élever  au  niveau  des  richesses  '  d'un 
pays.  Si  ce  principe  de  l'accroissement  de  la  population, 
fonde  sur  la  richesse  et  admis  par  les  économises ,  se 
trouve  en  défaut  à  l'égard  de  certains  pays  très  peuplés 
et  très  pauvres ,  comme  l'Irlande  ,  la  Chine  ,  c'est  que 
dans  l'un  de  ces  pays  la  population  s'est  accrue1  pendant 
un  temps  heureux  pour  lui ,  quand  les  grains  ayant  ao 
quis  un  prix  considérable  la  culture  de  la  terre  récla- 
mait beaucoup  de  bras  ,  et  que  dans  l'autre  les  dépenses 
se  réduisent  à  presque  rien ,  puisqu'un  Chinois  peut 
Tivre  pour  deux  sous  par  jour.  ^ 

Poursuivant  des  calculs  d'économie  politique  qu'on 
.trouvera peut-être  trop  étendus,  et  d'une  trop' haute 
portée  à  l'occasion  de  la  vaccine,  mais  qui  n'ont  pas 
moins  demandé  de  longues  recherches  et  beaucoup  de 
méditation ,  l'auteur  est  forcé  de  reconnaître  que  la 
médecine  en  général  ne  peut  se  montrer  utile  que  là  où 
elle  est  secondée  par  le  sol ,  par  l'abondance  ,  par  la  ri- 
chesse) qu'une  fois  qu'un  état  ne  produit  pas  plus  que 
ses  habitatts  peuvent  dépenser,  la  population  s'arrête  ; 
que  jusque-là  on  lui  doit  évidemment  d'augmenter  le 
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nombre  4'nomrneâ  r  et  ^e  ^es  k*re  v*vre  P*us  lOI1§- 
temps  5  et  la  vaccine ,  selon  l'auteur,  a  beaucoup  con- 
tribué à  ce  beau  résultat  dans  les  Etais-Unis.  C'est  à  la 
médecine,;  c'est  aux  institutions  humaines,  qu'on  doit 
la  difiérence  qui  existé  aujourd'hui  dans  la  vie  moyenne 
de?  hommes ,  fixée  à  vingt-huit  ans  en  1806,  et  à  trente- 
trois  ans  aujourd'hui.  ' 

Voici ,  au  reste ,  les  conclusions  dé  ce  chapitre ,  dans 
lequel  l'auteur    s'esjt  élevé  à  des  considérations  d'un 
genre  particulier  dont  peu  de  médecins  seraient  çapa-  ^ 
blés ,  et  qui  prouvent  des  connaissances  variées  et  pré- 
cises  sur  une  matière  des  plus  difficiles. 

i°  Il  n'y  a  qu'une  cause  susceptible  de  produire  un 
accroissement  sensible  et  durable  dans  la  population  des 
états  ;  c'est  ie  travail  ou  plutôt  la  richesse  qui  en  est  in- 
séparable. 

20  La  médecine  ne  peut  rien  ou  presque  rieh  pour 
la  population  sans  ce  puissant  auxiliaire ,  quoiqu'elle 
soit  toujours  également  précieuse  pour  les  individus* 

3°  À  froc  cet  auxiliaire  la  niédecine  agit  de  la  manière 
la  plus  heureuse  sur  les  hommes;  mais  elle  agit  diver-  • 
sèment  dans  les  divers  pays ,  suivant  l'état  de  la  civilisa- 
tion comparé  à  celui  de  la  population. 

4°  S'il  se  trouve  un  pays  qui ,  par  un  heureux  essor 
de  l'industrie,  produise  tout-à-cpup  beaucoup  plus 
que  ses  habitans  ne  peuvent  consommer,  la  médecine  en 
augmentera  incessamment  le  nombre  jusqu'à  ce  qu'il 
ait  atteint  le  niveau  de  la  production. 
.  5°  Le  niveau  unç  fois  atteint,  elle  n'a  qu'une  in- 
fluence indirecte  sur  la  population  ;  mais  elle  tend  tou- 
jours à  prolpnger  la  vie ,  et ,  sous  ce  rapport ,  elle  n'est 
pas  moins  chère  aux  gouvernemens  qu'aux  particuliers. 
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Nous  avons  donné  de  l'ouvrage  de  M.  Bousquet  une 
analyse  beaucoup  plus  étendue  que  nous  n'en  avions 
d'abord  l'intention.  La  faute  en  esta  l'auteur,  qui  nou$ 
a  attaché  de  plus  en  pliis ,  et  nous  a  fait  naître  le  désir 
de  donner  à  nos  lecteurs  un  avant-goût  d'un  livre  qui  va    . 
nécessairement  se  répandre  ailleurs  que  parmi  les  mé- 
decins.  J'ignore  si  telle  considération  est  entrée  pour 
quelque  chose  dans  la  manière  dont  Tauleur  Ta  rédrgé; 
mais  il  était  difficile  de. présenter  sous  un  jour  plus 
q^clair  les  questions  les  plu»  obscures  ,  et  dé  leur  donner 
plus  d'intérêt  par  la  justesse  du  raisonnement  et  les 
formes  du  siylei  On  peut  dire  que  M.  Bousquet  excelle 
dans  l'art  de  soutenir  l'attention  par  tout  ce  que  la  pen- 
sée a  de  plus  fin ,  l'expression  de  plus  juste  et  lé  tour  de 
phrase  de  plus  piquant.  Ce  n'est  pas  seulement  par  l'es- 
prit dont  son  livre  pétille  que  M.  Bousquet  donne  a 
celui  qui  l'a  commencé  le  désir  de  le  lire  jusqu'au  bout , 
mais  par  là  solidité  du  jugement  et  une  espèce  de  téna- 
cité dans  ses  opinions  ,  fondée  non  pas  sur  un  entête- 
ment aveugle ,  mais  sur  des  preuves  matérielles  bu  de 
logique.  On  est  curieux  de  savoir  comment  il  se  tirera 
d'une  discussion  qui   nous   surprend  d'abord  par  son 
étrangeté.  On  lui  en  veiH  presque  de  penser  autrement 
que  nous  sur  des  choses  qui  ne  nous  paraissent  pas  offrir 
la  matière  d'itu,  doute,  et  oh  finît  par  voir  qu'il  avait 
ràiàôh.  "    '  Hervez  ue  Ghégomt. 
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Hallucinations,  de  ï  ouïg--~  Atmiatrie  pulmonaire.  — 
Diagnostic  des  maladies  qui  offrent  des  symptômes 
analogues.  —  Anévrysmo  de  V aorte  simulant  une 
phtliisié  laryngée.— Ossification  des  gros  vaisseaux  * 
pHse  pour  un.anévrysme  du  cœur*  —  Tubercules 
pulmonaires  simulant  une  affection  du  cœur\-~Ra+ 
mollissemeht  de  la  moelle  épinière  simulant  un 
anévrysme  du  cœur*—  Recherches  sur  ta  chorée.  —~  , 
Salseparine.—  Colcliicine.—Aconitine.—.Tœnïti 
et  tœnifuges.  —-Quinidinc.—Préspmpiion  de  viol. 
Anal)  se  dé  taches  sur  le  linge*'— Urines  musquées* 
—Bîgnonia  catalpa  contre  F  asthme* 

Gazette  médicale  (mars  i834). 

'  I.  Observation  sur  les  hallucinations  de  Vx>uïc;  par 

tLEunET.  -2-  Ce  travail  m'a  rappelé  une  réflexion  pe* 
le  que  m'avait  inspirée  un  Mémoire  de  M.  Lelnt,  tu* 
séré  dans  ie  n°  du  i4  décembre  i833,  de  la  Gatette 
médicale,  II  y  a ,  en  effet  i  quelque  chose  de  tris  le  à  voir 
ce  paru  pris  de  s'attneheraux  noms  des  hommes  les  plus  _# 
grands  par  leur  génie ,  et  de  les  présenter  sans  cesse 
comme  types  de  telle  ou  telle  folie.  Si  encore,  après  avoir 
ainsi  soudé  la  vanité  des  intelligences  les  plus  puissantes^ 
on  témoignait  soi-même  d'une  pWis  saine  raison  \  «fcaai 
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hélas  !  on  comprend  très  bien  quelle  était  la  folie  des 
J.    Jacques,  des  le  Tasse,  <les  Pascal......  Et  l'on,  ne 

yoit  pas  qu'il  y  #a  folie  non  moi  os  grande  à  mettre  sur 
la  même  ligue  ,  une  pauvre  fille,  qui  entend  vos  pensées 
et  croit  que  cest  par  la  physique  quelle  les  entend ,  et 
ces  hommes,  dont  la  pensée  écrite  ou  parlée  a  préparé 
notre  haute  civilisation. 

Dans  un  précédent  article,  en  rendant  compte  du 
Mémoire  de  M.  Lelut ,  nous  fîmes  sentir  ce  .qu'il  y  avait 
de  vicieux  dans  cette  définition  :  Une  hallucination  est 
une  transformation  de  la  pensée  en  sensations  le  plus 
souvent  externes.  Nous  dîmes  qu'une  sensation ,  étant 
l  impression  y  qui  se  produit  en  nous  ,  à  la  présence  des 
objets ,  en  tant  que  celte  impression  nous  vient  par  les 
sens*,  ne  pouvait  pas  et  te  le  résultat  de  la  transformation 
d'une  pensée  ;  nous  ajoutâmes  qu'une  hallucination  était 
une  perception  que  le  malade  attribuait ,  à  tort ,  à  ses 
seus,  et  aux  objets  qui ,  pour  lui ,  étaient  censés  les 
avoir  impressionnés.  Voyons  aujourd'hui  comment 
M.  Leuret  considère  les  hallucinations. 

Pour  lui ,  les  hallucinations  sont  un  mode  de  sentir) 
elles  appartiennent  à  la  sensibilité ;  elles  résident  es- 
sentiellement dans  la  sensibilité.  Ce  qui  est  faux;  car, 
s'il  était  Yçai  que  les  hallucinations  résidassent  essentiel 
lement  dans  la  sensibilité,  de  deux  choses  l'une,  wm 
elles  seraient  le  résultat  de  l'action  des  objets  extérieurs 
sur  les  surfaces  sénsitives ,  ou  bien  celui  d'une  maladie 
de  ces  mêmes  surfaces.  Mais,  alors,  elles  constitueraient 
des  illusions,  car  il  n'y  a  vraiment  hallucination  que 
lorsqu'une  perception  a  lieu-,  sans  que  rien  ait  agi  sur 
les  organes  des  sens  ,  et  sans  <\\\e  ceux-ci  soient  malades. 
C'est  ce  qu'a  très  bien  compris  M.  Lelut;  aussi  dans  le 
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Mémoire  dont  nous  avons  parlé*  il  dit  :  «  On  a  eu  tort  de 
«  regarder  les  hallucinations  comme  le  résultat  de  la 
<c  perversion  de  la  sensibilité.  Cette  erreur  de  beaucoup. 
<(  de  modernes  qui  se  sont  mal  rendu  compte  de  leurs  pro- 
cc  près  idées,  n'avait  pas  été  commise  par  Pinel,  et  elle 
ce  a  été,  avec  juste  raison ,  relevée  parGâll..  » 

Si  ,M.  Leuret  n'a  pas  été  heureux  dans  sa  localisation . 
des  hallucinations ,  il  ne  l'a"  pas  été  davantage  dans  Fex- 
plication  qu'il  a  voulu  donner  de  leur  mécanisme.  Pre- 
nons pour  exemple  le, fait  de  cette  demoiselle  Clémence 
qui  entendait  les  pensées  de  M.  Leuret,  et  prétendait 
que  celui-ci  entendait  les.  siennes.  J'ai  observé  plusieurs 
cas  de  semblables  hallucinations  ;  j'ai  vu  entrJMires, 
un  malade  qui  se  disait  le  gendre  de  Louis^PhilTppe.  Il 
avait  la  manié  de  se  placer  dans  un  coin  du  jardin  ,  là,  il 
priait  tantôt  en  silence ,  tantôt  à  haute  voix ,  son  beau- 
père  de  lui  envoyer  un,  deux  ou  trois  millions,  et  prê- 
tait l'oreille  jusqu'à  ce  qu'il  eût  entendu  sa  réponse. 

"  Comment  expliquer  de  tels  faits  ?  Comment  !  eh  !  bon 
Dieu  ,  je  dirai  simplement  que  cette  demoiselle  j  ce  ma- 
lade ,  et  tous  ceux  qui  sont  dans  le  même  cas ,  croient 
entendre,  croient  être  entendus.  Ayant  la  perception 
d'une  voix ,  ils  croient  que  cette  voix  existe.  jCette  voix 
répond  à  leurs  pensées  ;  ils  concluent  que  la  personne  à 
qui  cette  voix  appartient ,  a  entendu  leurs  pensées.  Us 
partent  d'un  principe  faux,  d'une  perception  menteuse  ; 
mais  leurs  conséquences  sont  justes ,  sont  non  pas  rai- 
sonnables ,  mais  fidèlement  déduites ,  mais,  logiques , 
mais  bien  rai  sonnées.  Elles  né  deviennent  absurdes  que 
lorsque  leur  esprit  sort  des  déductions  immédiates  du  fait 
de  la  perception  qu'ils  ont.  Mais  sur-ce  point,  que  d'hom- 
mes raisonneurs  qui  ne  sont  pas  plus  raisonnables! 
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Ainsi,  quand  M.  Leuret  dît,  en  parlant  de  mademoi- 
selle Clémence  :  Une  frayeur  continuelle  la  possède  ; 
délire  de  la  volonté.  N'est-ce  pas  une  déduction  aussi 
hasardée  que  celle  de  mademoiselle  Clémence  i  J'entends 
votre  pensée  :  c'est  par  la  pJiysique*  Tout  cela  me  pa- 
raît clair  et  simple  \  voyons  si  la  manière  dont  M.  Leiuet 
se  rend  compte  de  l'hallucination  de  mademoiselle  Clé* 
menée,  est  aussi  claire  et  aussi  simple. 
.   «  Elle  entend  mes  pensées,  et  j'entends  les  siennes , 
«  ne  disons  pas  :  elle  se  figure  quelle  entend \  ce  se-' 
*  rait  parler  moins  rigoureusement  qu'elle  ne  parle 
«  elle-même.  Si  je  yeux  me  figurer  un  objet ,  comme 
«  unMrbre,  une  maison,  je  cherche  dans  ma  mémoire 
«  l'image  d'un  arbre  ou  d'une  maison  que  j'aurai  vus 
«  autrefois.  Cette  action  de  chercher  est  proprement  ce 
"  «  qu'on  appelle  se  figurer.  Mais  de  même  que  ma  vo- 
«  lônté  a  réuni  les  objets  figurés  à  ma  pensée  ,  de  même 
«  elle  peut  les  détruire,  en  ne  laissant  en  moi  que  le 
«  souvenir  d'une  image.  Et  si  quelqu'un  venait  médire  : 
«  Ceà  objets  vous  ne  les  avez  pas  vus  ;  assurément ,  lui 
«  répiiquerai-je,  et  je  ne  me  ferai,  pas  emprisonner  où  - 
«  éçbarper,  pour  soutenir  le  contraire.  Mais  il  j  a  des 
V<  cas  où  Ton  rie  6e  figure  pas,  où  utr  phénomène  du» 
«  tinct  de  la  figuration  et  de  la  sensation  se  passe  dans 
it  l'esprit ,  ce  sunt  les  cas  d'hallucination.  » 

Eh  bien,  pourrait-on  dire  à  l'auteur,  que  concînezr 
Vous  de  tout  ce  vain  partage  ,  qu'il  eut  été  si  facile  de 
nous  épargner,  en  mettant  elle  croit  entendre  ,  au  lien 
de  elle  se  figure  entendre ,  ce  qui  eût  été  plus  logique  ? 
Car ,  si  Ton  peut ,  A  volonté  *  se  figurer  un  arbre ,  une 
maison  ,  on  ne  saurait  se  figurer  une  voix  f  car  une  voix 
est  un  son  j  et  je  ne  sache  pas  que  personne  encore  ah 
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vil  là  figure  d'un  son;  Cela  étant,  a  quoi  se  résume  cette 
phrase  :  Le%  hallucinatiàns  (  M.  Leuret  parlé  çn  ee  mo- 
ulent dé  celles  de  l'duïe  )  sont  un  phénomène  distinct  de 
la  figuration  et  de  la  sensation.  La  figuration  d'ùft  son 
étant  un  nori^sens ,  cette  phrase  ne  peut-elle  pas  ainsi  se 
traduire  :  les  hallucinations  ne  sont  pas  des  sensations  ; 
en  d'autres  termes,  lés  hallucinations  sont  dcs#halluci- 
na fions.  Ce  cjnl  ne  nous  apprend  pas  grand'chose. 

JYrrivc  à  là  deuxième  observation  du  Mémoire  dont 
nous  nous  occupons  :  c'est  une  conversation  entré  un: 
Certain  frère  Gilles  et  saint  Louis ,  conversation  que 
M.  Leuret  trouve  assez  semblable  à  celle  que  mademoi- 
selle Clémence  eût  avec Irii.  Le  fait ,  quoiqu'il  soit,  peut- 
être  même  parce  qu'il  est  extrait  dé  la  chronique  dès 
frères  mineurs,  tie  me  paraît  rieii  moins  qu'authentique: 
N'importe ,  je  l'accepte  ,  le  voici  : 

«  Fi  ère  Gilles  étant  à  la  porte;  lé  roi  et  lui  s'agé- 
<t  nouillèreut  en  terre  et  s'embrassèrent  très  étroitement, 
«  s'ehtredonnant  dé.très  devçrts'et  3e  très  saints  baisera 
«  eh  la  face.  Après  nyoîr  ainsi  demeuré  quelque  temps  J 
à  et  s'éunt  entremontrés  plusieurs  signes  dé  èharité; 
%  «  ib  se  séparèrent  en  silence,  dans  s'entredirè  une  seule 
«  prrolie.  Les  religieux  se  trou Wèrénl  fort,  parce  qu'i là 
«  avaient  Vu  que  frère  Gilles  n'avait  ]i>ns  même  dît  une 
«  parole  à  un  si  grand  roi.  A  cela,' frère  Gilles  répondit  : 
«  Mes  frères ,  né  vous  mettez  paà  éii  peine ,  A  vous  ne 
<c  m'avez  pas  vu  parle*4  à  ce  roi ,'  ni  lùî.  à  moi  ;  car ,  quand 
«  nous  nous  sommes  embrassas  ,  la  divine  lumière  nous 
k  a  manifesté  l'intérieur  de  nos  cœurs,  nie  révélant  lé 
*  secret  du  sien  ,  éf  à  lui  celui  du  xhién.  Nôu^  avons 
S  parlé  ensemble  tant  que  nftfo*  avons  voulu ,  avec  une 
«  t&trëtaëc^sêMtefr  d?e%HV  iMS  &Mv  Iftuft  èè  pà- 
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a.  '  rôles,  lesquelles  nous  eussent  plus  empêchés  qu'aidés, . 
«.  à  cause  de  la  douceur  que  sentaient  nos  âme?.  » 

Croirait-on  vraiment  que  c'est  là  la  conversa  lion  qu'on 
a  trouvée  assez  spmblablek  Celle  de  cette  hallucinée  qui 
croyait  entendre  les  pensée?  de  M.  Leuret,  pensées  folles, 
et  incohérentes  (je  parle  de  la  conversation  double  de 
mademoiselle  Clémence ,  dans  laquelle ,  pour  me  servir 
d'une  expression  vulgaire,  elle  faisait  le  clerc  et  le  curé) , 
pensées  qui  étaient  en  harmonie  avec  ses  .pensées  à.«lle, 
à'elle,  pauvre  fclle  !  Il  ne  voit  donc  pas  M.  Leuret,  qu'il 
n'y  à  aucune  parité  entre  sa  position  vis-à-vis  de  made- 
moiselle Clémence,  et  celle  de  frère  Gilles  vis-à-vis 
saint  Louis.  Il  ne  sent  donc  pas  que ,  dans  une  coinnm- 
nionaussi  intime  d'âme  et  de  pensées ,  les  deux  hommes 
devaient  on  pouvaient  se  dire  plus  dans  leur  silence 
qu'ils  ne  l'auraient  fait  avec  la  parole.  Il  ignore  donc 
tout  ce  qu'on  peut  échanger  de  pensées  dans  un  regard , 
dans  un  serrement  de  main , 'dans  une  étreinte.  Il  nç 
sait  donc  pas  ce  que  savait  lui-même  l'auteur  du  feu 
considéré  dans  f  homme  f  Bàudre ville,  qui  pourtant,  dans 
son  matérialisme ,  ne  recula  pas  devant  Tabsurdi té  de 
cette  proposition,  que  la  pensée  n'est  que  le  résultat 
d'une  combinaison  chimique.  Il  est  vrai  que  M.  Leuret 
est  disposé  à  croire  que  frère.GilIes  et  saint  Louis  onjt. 
pu  à  la  rigueur  s'entendre ,  parce  que  des  hommes 
nourris  des  mêmes  croyances ,  pénétrés  des  mêmes  sen- 
timens  ,  réunis  dans  un  même  lieu,  placés  dans  la  même 
posture,  et  s'entre-regard^nt ,  doivent  avoir  des  pensées 
analogues.  Nous  lui. savons  gré  de  ce  qu'il  veut  bien 
nous  accorder  cela.  Et  saint  Louis  doit  s'estinier.très 
heureux  d'une  telle  concession;  car,  sans  elle,  M.  Leuret 
eût  bien  pu  les  transporter  du  catalogue  des  saints,  dans 
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celui  des  fous.  A  quoi  tiennent  vraifhent  les  brevets  de 
raison  ou  de  folie  ! 

II.  Considérations  s\tr  Vatmiatrie  pulmonaire,  ou  $y 
T  usage  des  fumigations ,  dans  quelques  maladies ,  et 
particulièrement  dans  les  affections  de  V appareil  res- 
giratoire;  car  M.  Mautin  SoLoq  *  médecin  de  l'hôpital 
Beaujon. —  Nous l'avons  dit  ailleurs,;  nous  voguon?  à 
pleine  voile  vers  la  mèdicq.$irerie.  Je  demande  grâces 
pour  le  barbarisme.  Je  vcux.parler  du.  mien  ,  et  non  de 
celui  de  ces  hommes  qui ,  rebutés  d'avoir  sitôt  trouvé 
le  tuf,  dans  leurs  fouilles  cadavériques,  se  rejettent 
sur  les  médica mens  auxquels  ils  demandent  des  spécifi- 
ques, pour  combattre  des  affections  dont  ils  ont  varne- 
.  ment  cherché  à  surprendre  le  mécanisme.  Il  y  a  quelque 
temps,  ce  tait  à  qui  créerait  une  aliénation  pathologique; 
maintenant  c'est  a  qui  aura  son  médicament ,  et  je  ne 
doute  pas  que  bientôt  nous  n'ayons  chacun  le  nôtre. 
Mais  alors  que  deviendra  la  science  ?  Elle  sera  comme  la 
France,  dans  le  drame  de  Perinet-le-CIerc  5  personne  n'y 
songera;  comme  elle  aussi  peut-ôtre,  elle  trouvera  la  voix 
d'un  pauvre  fou  qui,  parodiant  ces  mots  de  Charles  VI, 
mais  qui  donc  criera  vive  la  France?  s'écriera  :  mais 
qui  donc* s'occupera  de  la  science?  #      , 

Ces  réflexions  qui  me  sont  veuuçs  à  propos  du  Mé- 
moire de  M.  Martin  Solon  ,  ne  lui  sont  nullement  appli- 
cables. Et  c'est  pour  cela  quç  je  les  ai  jetées  ici;  car  dans 
toute  autrç  circonstance  ,  elles  auraient  pii  passer  pour 
des  personnalités.  Nous  nous  nous  ferons,  au  contraire  , 
un  plaisir  de  louer  un  travail  qui  justifie  l'opinion  cfUe 
nous  avions  déjà  -de  l'excellent  esprit  médical  de  son 
auteur.  - 


Dajns  ce  Mémoire  ,  M.  Martin  Solon  établit  l'ancien- 
neté de  l'emploi  dès  fumigations  dans  les  affections  de 
l'appareil  respiratoire  ,  rappelle  des  espérimcntatfons 
(pcèntes  de  MM.  Double,  Maire,  etc.  ,  et  rapporte  des 
observations  qu'il  a  faites  lui-même  à  Beaujon,' et  qui 
témoignent  toutes  en  faveur  de  l'usage  des  funvgations  ; 
jtapUSenies ,  balsamiques  ou  autres,  dan*  le^  traitement 
des  maladies  des  voies  aériennes,  F. 
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1/  Mémoire  sur  le  diagnostic^  oit  Pon  examine  les 
signes  communs  et  différentiels  de  diverses  maladies 
desi  organes  contenus  dpns  les  cavités  pectorale ,  abdo- 
minale et  céphalo-rachidienne^  par  RI.  Huguiee  ,- 
%ide  d'anatomie  de  la  Faculté ,  etc.  —  Ge  mémoire  con*- 
tient  plusieurs  observations  intéressantes  dont  nous 
donnerons  line  analyse  succincte  à  nos  lecteurs  : 

i°  sinévrysme  de  llaorte  simulant  une  phthisiç  la- 
ryngée. . —  Une  femme ,  âgée  de  48  ans,  malade  depuis 
environ  dix  mois  ;  avait  été  traitée  à  la  maison  toj aie  de 
santé  comftc  atteinte  de  phtjiîsie  laryngée. "Elle  éprou- 
vait en  effelde  la  douleur  au  larynx,  d^  la  toux,  pt  parfois 
des  accès  de  3uifocation  analogues  à  ceux  du  croup  ou 
de  Tcedème  delà  glotte.  La  voix  était  faible,  entrecou- 
pée,, quelquefois  glapissante.  Une  attaque  d'hémoptysie 
survint  le  3ô  mars  i83i  ,  et  trois  jours  après,  la  malade 
sifteomba  inopinément  dans  un  éiat  de  syncope,  l'hé- 
mopiysie  suspendue  s'étant  reproduite.  A  l'ouverture  du 
corps  on  découvrit  une.  tumeur  anévrysmale  du  volume 


d'un  gros  œuf  3e  diode  sur  la  cône* vi lé  et  sur  la  face 
postérieure  de  la  crosse  de  l'aorte.  Une  ouverture  de  six 
lignés  faisait  communiquer  cfctte  tumeur  avec  l'œso- 
phage :  la  bronche  gauche  était  aplatie  et  presque  oblité» 
rée  par  la  tumeur^  le  nerf  récurrent  du  même  côté  éiait 
atrophié  par  suite  de  la  compression  "qu'il  avaif  *ubie 
(d'où  l'altération-  de  la  voix);  l'estomac' et  le  tube  in- 
testinal étaient  remplis  de  sang.  Tous  les  autres  organes 
étaient  sains.  '       ' 

<  i9  Ossification  de  presque  toute  f  étendue  de  V aorte 
et  de  T artère  pulmonaire  prise  pour  un  anévrysme  du 
cœur»  — Une  femme,  âgée  de  j'i  arts,  ancienne  blan- 
chisseuse; malade  depuis  cinq^à  six  ans,  éprouvait -des 
palpitations, de  l'oppression,  des  accès  d'asthme  ,  etc.; 
elle  succomba  dans  un  état,  d'hydropi&ie.  Dans  l'inter- 
valle des  accès  les  battemens'du  cœur  étaient  «forts ,  dé- 
veloppés ,  mais  assez  réguliers.  A.  l'autopsie  jm  trouva 
de  la  sérosité  épanchée  dans  l'abdomen  et  ctanj  la  poi- 
trine ,  Tarière  pulmonaire  et  l'aorte  0$si6ées„  Les  ossi- 
fications développées  entre  les,  tuniques  interne  et 
moyenne  étaient  à  nu  dans  plusieurs  points  par  suite 
de  1a  destruction  de  la  membrane  interne  ;  e}lçs  oc- 
cupaient toute  l'étendue  de  l'aorte  depuis  la  concavité  de 
sa  crosse  jusqu'à  la  deuxième  vertèbre -lombaire ,  et  l'ar- 
tère pulmonaire  depuis  son  orîgi  ne  jusqu'à  sa  bifurca- 
tion. Ces  artères  que  l'on  trouve  ordinairement  vidéssurle 
cadavre  étaient  remplies  d'un  sang  noir\»t  coagulé,  Le 
cœur  n'offrait  ni  dilatation  ni  épaissi ssement  ;  la  vajvule 
tricuspide  présentait  plusieurs  petites  plaques  d'ossifica- 
tion ,  ainsi  que  l'une  des  valvules  sygmoïdes  de  l'artère 
pulmonaire. 
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3° .Tubercules  pulmonaires  simulant  une  (iffeclion 
du  cœur.  —  Quand  les  tubercules  miliafres  sont  assez 
nombreux  pour, occuper  une  grande  partie -du  paren- 
chyme pulmonaire ,  sans  reudre  ce  tissu  imperméable  à 
l'air,  la  poitrine  conserve  sa  sonoréilé,  l'expansion  pul- 
monaire s'en tenfl  à  peu  près  partout,  et,  ce  qui  frappe 
le  plus  l'observateur,  ce  sont  les  mouvemens  exagéras  du 
coeur  et  l'oppression.  En  général ,  on  peut  dire  que  plu- 
sieurs pblliisiques  paraissent  au  premier  abord,  atteints 
.de  maladie  du  cœur.  M*  Huguier  a  vu  à  l'hôpital  Saint- 
Louis  une  femme  traitée  depuis  deux  ans  d'une  préten- 
due hypertrophie  du  cœur,  chez  laquelle  l'ouverture  du 

u  corps  fit  reconnaître  l'état  sain  de  ce  viscère  et  la  pré- 
sence d'une  foule  de  granulations  tuberculeuses  {la  plus 
volumineuse  ne  surpassait  pas  la  grosseur  .d'un  pois ) 
dont  était  farci  le  tissu  des  deux  poumons. 
.  4°  Ramollissement  de  la  moelle  épinière  simulant 
un  anévrfsme  du  cœur.  —  Une  femme ,  âg4ë  4e  29  ans, 
très  sujette  à  divers  accidens  nerveux  ,  dus  aux  émotions 
et  aux  chagrins  qu'elle  avait  éprouvés,  succomba  après 

-quatre  jours  seulement  de  séjour  à  l'hôpital  Saint-Louis , 
en  proie  à  une  dyspnée  violente  accompagnée  de  douleur 
cardiaque  et  de  battemens  du  cœur  forts ,  tumultueux, 
irrésuliers  et  très  étendus  «  On  fut  très  surpris  de  ne  dé- 

.  couvrir  à  l'ouverture  du  corps  aucune  lésion  des  organes 
contenus  dans  la  poitrine ,  du  cœur ,  en  particulier. 
N'ayant  trouvé  dans  la  tête  qu£  des  traces  de  congestion 
cérébrale,etriendansle  ventre, on  s'adressa  enfin  à  l'épine. 
Là  fut  découvert  un  ramollissement  complet  de  la  fin  de 

.la  moelle  cervicale  5  la  substance  médullaire  était  mêlée 
à  du  sang  liquide  et  trouble  ;  les  membranes  étaient 
ongestionnées  dans  la  même  région ,  et  l'arachnoïde 
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légèrement  opaque.  La  marche  des '  accident  éprouvés- 
pendant  la  vie  semblerait  iudiquer,  dans  ce  cas ,  que 
l'espèce  d'apoplexie  médullaire  quia  terminé  les  jours 
de  la  malade  n'était ,  pour  ainsi  dire ,  que  F  exagération 
de  la  congestion  sanguine. consécutive  à  une  névrose  qui- 
depuis  long  -  temps  tourmentait  la  malade ,  sans  avoir 
déterminé  jusqu'alors  de  lésion  matérielle  permanente.  > 

IL  Recherches  sur  quelques  points  de  f  histoire  de, 
la  chorée  chez  les  enfans  ,•  par  M.  Rufz  ,  interne  à 
l'hôpital  des  Enfans. —  Sur  82,976  malades  admis  à 
l'hôpital  des  Enfans  (  17,213  garçons  et  15,763  filles) 
pendant  dix  ans  (  de  1824  à  i833  ),  189  étaient  affectés 
de  chorée ,  parmi  lesquels  on  comptait  01  garçons  et 
i38  filles.  Contre  l'opinion  de  quelques  écrivains  le  re- 
levé numérique  précédent  a  fait  voir  la  chorée  presque 
aussi  fréquente  de  6  à  xo  ans  que  de  10  à  i5  :  c'est  du 
moins  ce  que  dit  l'auteur  $  mais  le  tableau  qu'il  publie 
contrediteette  assertion,  puisqu'il  indique,  de6à  10 ans, 
'  16  garçons  et  4^  fi'^es  9  total  61  ;  et  de  10  à  i5  ,  3o  gar- 
çons et  88  filles ,  total  118.  La  faiblesse  de  la  constilu-. 
tion ,  la  peur ,  telles  sont  les  seules  circonstances  bien 
constatées  comme  pouvant  influer  sur  le  développement 
de  ta  maladie.  Jamais  on  n'a  vu  dans  l'hôpital  des  Eufans 
la  chorée  se  transmettre  par  imitation.  Sur  vingt-cinq  cas 
de  chorée  on  Ta  vue  neuf  fois  générale  9  c'est-à-dire  oc-, 
cupant  les  membres  supérieurs  et  inférieurs ,  le  tronc 
et  la  lace.  Cinq  fols  elle  occupait  les  deux  membres  su- 
périeurs ,  les  inférieurs  n'y  participaient  aucune-, 
ment ,  cinq  fois  les  membres  gauches,  une  fois  les  droits  5 
quatre  fois  le  bras  gauche  ,  une  fois  le  bras  droit.  Dans 
les  cas  de  chorée  générale,  deux  fois  (  sur  neuf),  les 
Tome  IL  Avril  t834.  8 
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i9pnvra^fiii  •*  soat  montres  plus  propoqcés  A  gauche 
qu'il  droiteXes  résultat*  eonfirmeut  pleinement  le  senti- 
jpgni  des  tuteurs  sur  l'affection  plus  fréquente  du  côté 
proche  du  corps daps  cette  maladie,  Jamais  ou  n'a  vu  les 
iftembres  inférieurs  èire  seuls  affectés. 
*  L'agitation  musculaire  cesse  d'ordinaire  pendant  le 

sommeil. 

La  durée  du  séjour  des  cholériques  à  l'hôpi)al ,  cal- 
culée sur  les  189  cas  indiqués  ,  a  été  de  3i  jours,  terme 
nloycn. 

Lorsque  la  chorée  est  chronique,  c'est-à-dire  lorsqu'elle 
se  prolonge  indéfiniment ,  elle  est  le  plus  souvent  par- 
tielle. Généralement  cette  maladie  est  sujette  à  ré- 
cidiver. 

Dans  l'immense  majorité  des  cas,  elle  existe  sans 
complication,  et  notamment  saus  fièvre. 
;  On  a  rarement  l'occasion  de  rechercher  sur  le  cadavre 
les  lésions  anatomiques  que  peut  laisser  après  elle  la 
chorée.  Dans  quatre  cas  observés  par  l'auteur  les  résul- 
tats de  Pautopsie  ont  été  négatifs.  De  même  ,  dans  deux 
autres  observations  qui  lui  ont  été  communiquées ,  il 
tfa  été  trouvé',  a  l'ouverture  du  corps  ,  ni  dans  l'encé- 
phale ,  ni  dans  la  moelle  épinière ,  ni  dans  leurs  enve- 
loppes ,  aucune  lésion  qui  pût  èire  rapportée  à  la  chorée. 
Les  affections  qui  ont  causé  la  mort  des  quatre  malades 
observés  par  M.  Rufz  sont  :  la  rougeole  pour  les  deux 
premiers  (lés  traces  d'inflammations  muqueuses  et  de 
pneumonie  commune  eu  pareil  cas  ont  seules  été  obser- 
vées )  ,  la  péritonite  pour  le  troisième ,  et  enfin  la  èhorée 
elle-même  pour  le  quatrième.  Chez  ce  dernier  sujet ,  la 
mort  a  paru  pouvoir  être  rapportée  à  Yasphyxie.  Au 
rapport  de  l'auteur ,  M.  Guersent  a  çu  plus  d'une  fois 


occasion  de  volt*  dès  dnfarïS  succomber  un^tiemeht  à  la 
choréé  ,  sans  aucune  autre  altération  des  fonctions  et 
par  la  Seule  exaspération  des  désordres  de  la  môtiliil. 
Dans  tous  ces  cas >  là  mort  fut  rapide,  et  les  accitleus 
des  derniers  momeos  présentèrent  le  caractère  adyna- 
tttîque,  Ne  pourrait-on  pas  supposer  que  chez  ces  sujets  \ 

là  mort  est  la  suite'  de  la  déperdition  du  fluide  nerveux ,  |  ! 

comme  dans  certaines  opérations  graves,  on  voit  les  ma- 
lades périr  de  douleur  ? 
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ï.  De  la  salsepari/iej  par  M.<TflefcçEu*\  —M.  Thit» 
bceuf  annonce  avoir  répété  le  procédé  au  rçiOyeû  duquel 
M.  Batka  (Vay*  te  numéro  de  ievriei*  de  la  Revue, 
pag.  a53  )  obtient  ce  qu'il  appelle  Yacid*  parilliniqu** 
\*  substapce  produite ,  examinée  avec  spiu  ,  lui  jt  pré- 
senté tous  les  caractères  de  la  salsepa?Jaa  f.  et  il  {>e«$e 
que  ce  chimiste  s'est  trompé  quand  il  a  reconnu  à  ces 
corps  W  propriétés  d'an  acide  ;  car  Payant  mis  bouillir 
aye$  un  e^eès  de  magnésie  calcinée ,  il  n'y  a  pas  et»  de 
QtM**binatsoo.  Ltf  liquide  filtré  a  été  évaporé  a  sec ,  et  le 
résidu  f  epm  par  i'afcool  a  cristallisé  avec  toutes  les  for- 
im»  f>*rli#ttliè*ea  à  la  salseprine. 

1t.  tfe  Ici  colchîcine  -,  par  MM,  Geigër  et  IÎesse 
[Annules  de  pharmacie ,  i833  ,  vol.  y,  cah.  3,  p,  %l5)* 
« —  La  colchîcine  a  été  extraite  des  semences  du  colchi- 
cum  aulumnale  par  un  procédé  semblable  à  celui  qu'on 
emploie  pour  obtenir  la  daturine. 

14  colchîcine  cristallise  en  aiguilles  déliées,  inodores , 
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d'une  saveur  très  amère ,  puis  âpre  ;  n'offrant  à  l'état 
hydraté  qu'une  faible  alcalinité  ;  neutralisant  cependant 
les  acides ,  elle  forme  avec  eux  des  sels  en  partie  cristal- 
lisibles  dont  la  saveur  est  amère  et  âpre  ;  elle  est  assez 
solublc  dans  l'eau ,  sa  dissolution  précipite  celte  de  pla- 
tine. L'acide  nitrique  concentré  la  colore  en  violet  foncé 
et  en  bleu  indigo ,  qui  passe  bientôt  au  vert  et  au  jaune. 
L'acide  sulfurique  concentré  la  colore  en  jaune  brun. 

La  colchicinc  est  très  vénéneuse  ;  i/io  de  grain  dis- 
sous dans  un  peu  d'alcool  affaibli  fut  donné  à  un  chien 
de  8  semaines.  Aussitôt  beaucoup  d'écume  à  la  bouche , 
au  bout  d'une  heure  déjections  alvines  liquides ,  abon- 
dantes ,  puis  plusieurs  vomissemens  ;  marche  chance- 
lante ;  l'animal  tomba ,  se  roula  de  côté  et  d'autre , 
poussa  des  cris  plaintifs ,  parut  agité  de  mouvemens 
convulsifs.  Ces  accidens  augmentèrent  de  plus  en  plus 
d'intensité;  enfin  mort  au  bout  de  douze  heures.  À 
l'ouverture  du  corps  on  trouva  l'estomac  et  le  canal  in- 
testinal violemment  enflammés  ,  avec  epanchement  de 
sang  dans  toute  leur  étendue. 

III.  De  Tacomtine  ;  par  les  mêmes  (  eod*  looo.  )  — » 
M.  Geiger  avait  déjà  tiré  de  plusieurs  expériences  phy- 
siologiques suilesaconiu,  publiées  en  i83a,  la  conclusion 
que  dans  les  aconits  acres  il  devait  y  avoir  à  côté  du  prin- 
cipe aisément  destructible  qui  constitue  cette  âcreté  une 
substance  narcotique  tout-à-fait  différente ,  parce  que 
les  feuilles  de  Yaconitum  napellus  ,  même  récoltées  tard 
et  dont  la  saveur  n'est  pas  du  tout  acre ,  joussaient  d'une 
propriété  narcotique  très  énergique.  Les  recherches  de 
M.  Hesse  sont  venues  confirmer  cette  conclusion.  Ce 
chimiste  ai eiiré  l'acomli.ie  des  feuilles  sèches  de  l'aco- 
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nitum  napellus  à  peu  près  de  là  même  manière  qu'on  à 
retiré  l'atropine  des  racines  de  la  belladone.  L'aconite 
ne  semble  pas  susceptible  de  cristalliser  5  à  l'état  le  plus 
pur,  elle  est  blanche,  grenue,  ou  sous  forme  d'une 
masse  incolore  ;  transparente  ,  présentant  l'éclat  du 
verre ,  inaltérable  à  l'air,  inodore ,  d'une  saveur  a  mère , 
puis  acre  •,  mais  cette  âcreté  n'est  ni  forte ,  ni  persis- 
tante ,  bien  différente  de  celle  dé  la  plante ,  qui  dure 
douze  heures  et  plus ,  et  laisse  la  langue  tout  engourdie. 
Le  principe  acre  est  intimement  uni  à  l'aconitine  im- 
pure ;  mais  en  combinant  à  plusieurs  reprises  cet  alcali 
avec  les  acides  ,  et  décomposant  le  sel  formé ,  on  enlève 
peu  à  peu  l'âcretc.  L'aconitine  privée  du  principe  acre 
est  vénéneuse  au  plus  haut  degré ,  i/5o  de  grain  dissous 
dans  un  peu  d'alcool  affaibli ,  tue  un  tnoipeau  en  quel- 
ques minutes.  Portée  sur  l'œil ,  elle  produit  une  dila- 
tation de  la  pupille  qui  ne  dure  que  peu  de  temps.  Elle 
est  facilement  fusible ,  non  volatile ,  donne  des  vapeurs 
ammoniacales  à  la  distillation  sèche ,  peu  soluble  dans 
l'eau  ,  très  soluble  dans  l'alcool  et  l^éther.  Les  solutions 
sont  alcalines;  la  solution  aqueuse  n'est  pas  précipitée 
par  la  dissolution  de  platine.  L'acide  nitrique  dissout 
l'aconitine  sans  produire  de  coloration  ;  l'acide  sùlfuri- 
que  la  colore  d'abord  en  jaune ,  puis  en  rouge  ama- 
rante sale.  Elle  neutralise  complètement  les  acides  ,  ses 
sels  paraissent  incristallisables  ;  ils  n'ont  pas  encore  été 
bien  examinés  ;  son  analyse  élémentaire  et  son  poids 
atomique  n'ont  encore  été  l'objet  d'aucune  recherche. 

'  IV.  Sur  les  tœnias  et  les  tœnifuges,  par  M.  Féli* 
Boudet,  d'après  les  travaux  die  M.  Mayor.  —  Le  méde- 
cin de  Genève  n'admet  que  le  tœnia  armé  et  le  botryo- 
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cépbale*  Le  premwje.  distingue  parce  que  chacun  de 
ses  anneaux  %  qui  est  un  animal  distinct ,  porte ,  outre 
les  parties  de  la  génération.,  quatre  suçoirs  sur  chaque 
face*  D'ailleurs,  les  quatre  intestins  ou  plutôt  l'estomac 
est  contourné  de  manière  à  présenter  plusieurs  replis* 

JVL  JVIryor  fait  du  hotrjocéphale  deux  espèces  :  le  ho-* 
tryocéphale  à  anneaux  longs  et  le  hotryocéphale  à  an- 
neaux courts*  Ces,  deux  espèces  diffèrent  du  tœnia  armé 
parce  qu'ils  ne  portent  sur  chaque  face  de  chaque  an- 
neau qu'un  seul  suçpir  ,  qui  est  d'ailleurs  accompagné 
des  prti.es  de  la  génération,  et  parce  que  l'estomac  et 
les  intestins  ne  présentent  pas  de  contours  eu  de  replia. 
Qn  peut  très  bien  reconnaître  ces  caractères  en  appli- 
quant et  faisant  dessécher  les  tœnias  sur  des  plaques  de 
verre,  et  les  recouvrant  d'un  enduit  qui  les  rende  Iran»- 
parlas  ;  leurs  organes  se  dessinent  alors  très  distincte- 
optent, 

Le  hotrjocéphale  à  anneaux  courts  a  six  lignes  envi* 
yan  dans  sa  plus  grande  largeur,  les  anneaux  ont  &  peu 
prè*  une  ligne  de  hauteur  r  le  suçoir  se  divise  en  houppes 
4e  plus  4e  cinq  ramifications.  La  longueur  du  ver  v% 
jusqu'à  60  pieds. 

Le  hotryocéphale  à  anneaux  longs  a  quatre  lignes  daoi 
Sa  plus  grande  largeur-  la  hauteur  de  ses  anneaux  est 
d'environ  deux  lignes,  he.  suçoir  se,  divise  en  houppes 
qtp  n/opl  qjtte  cinq  ramifications.  Lsx  longueur  du  ver  ne 
dépasse  pas*  ?5.  pied». - 

l\  est  d'une  grande  utilité  pratique  dq  distinguer  ces 
différentes  espèces ,  les  divers   moyens  proposés  pour 
4étm)re  le  tçpnia  nç  réunissant  pa*  éga,lefwU  peur  cfca-  . 
qtfe<pp£ta*  ./....        j 

Aia^J  IHwltfefoggfrf  çha**ç  p*(^^iui^Uli^le*ïÇîU 
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le  botryocéphale  a  anneaux  longs,  tandis  que  le  hotrjfl- 
cé  plia  le  à  anneaux  courts  lui  résiste  le  plus  souvent ,  et 
est  t*ès  bien  expulse  par  k  pondre  de  fougère  et  la  dé- 
coction d  ecorces  de  racine  de  grenadier  sauvage.  Ce 
dernier  médicament  ne  réussi  i  pas  contre  le  botryoccphale 
a  Anneaux  longs. 

La  poudre  d'étain  t  ei  la  décoction  de  racine  de  gre- 
tiadier  sauvage  sont  les  spécifiques  les  plus  sûrs  du  loi- 
nia  armé. 

Voici  )c  mode  (ta  dmiiusiratioù'  et  les  doses  de  ces  di- 
vers médîcamens  et  de  quelques  autres  adoptés  par  le 
docteur  Mnyor, 

Poudre  d'étaîn ,  de  3j  à  JS  sous  forme  d  opîat  prépaie 
avec  le  miel. 

Poudre  de  racine  de  fougère,  5iij,  îv,  délayés  dans 
un  mélange  d'eau  de  mélisse  §iij  et  sirop  de  gomme  gj. 
Cette  potion  se  prend  le  soir  ;  le  lendemain  matin  on 
doune  une  once  et  demie  d'huile  de  ricin. 

La.  poudre  de  racine  de  fougère  doU  être  parfaite^ 
ment  verte ,  autrement  elle  ne  produit  pas  son  effet. 

L'huile  de  fougère  s'emploie  en  pilules  ou  en  liquide  : 
3o  à  5ô  goutfes  pour  %l\  pilules.  On  prend  12  pilules  le 
soir,  12  le  lendemain  matin,  et  une  heure  après  une 
once  et  demie  d'Uuiie  de.ricinv 

A  l'étts  lUguid**  de  5flr  à  3jy  soi*  pare*  soit  mit*» 
avec  l'huile  de  ricin  -,  mais  d'ordinaire  ofc  n'axlt*tfni*tt* 
celle-ci  que  plus  tard. 

La  décoction  d'écorce  de  racine  de  grenadier  est  pré- 
parée it  Genève  comme  l'tridique  le  formulaire  dé  Jour*- 
d(au.  Oh  eff  fait  bouillir  deux  orices  avec  deux"  lïvrei 
Simjtmfiïk  réduction  dtr  quart ,  et  U  cdlatûré  s'ftdfifr» 
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nistre  par  prise  de  deux  onces  de  demi-heure  en  demi- 
heure.  Quatre  prises  suffisent  ordinairement. 

À  Parjs  les  mêmes  doses  de  médicamcns  et  de  véhi- 
cule sont  employés  $  mais  on  fait  précéder  d'une  macé- 
ration à  froid  de  douze  heures  la  décoction  ,  qu'on  pro- 
longe elle-même  pendant  deux  heures  à  petit  bouillon y 
de  manière  à  recueillir  i5  onces  de  colature  qu'on  prend 
en  trois  doses,  à  demi -heure  d'intervalle,  le  malin  i 
jeun. 

On  fait  prendre  deux  onces  d'huile  de  ricin  la  veille 
au  soir,  ou  le  matin  même  après  la  décoction  de  gre- 
nadier. 

Ce  mode  de  préparation  manque  bien  rarement  son 
effet. 

On  emploie  encore  souvent  à  Genève  l'essence  de  té- 
rébenthine rectifiée  à  la  dose  de  demi-once  à  six  gros 
mêlée  avec  une  once  d'huile. 

Eh  Alsace ,  où  il  y  a  beaucoup  de  tœnias  ,  on  donne 
avec  succès  l'huile  empyreumatique  de  Chabert,  que 
Bremses  prescrirait  aussi  à  Vienne. 

Cette  huile  se  prépare  en  mêlant  : 

Huile  volatile  de  corne  de  cerf.  .   .  .     Jiv. 
Essence  de  térébenthine Jxij. 

Laissez  digérer  pendant  quatre  jours ,  et  distillez  jus- 
qu'à ce  que  vous  ayez  obtenu  ia  onces  de  produit.  Dose  : 
3o  gouttes  matin  et  soir. 

V.  Quinidine.  —  M.  O.  Henry  a  conclu  de  ses  expé- 
périences ,  faites  en  commun,  avec  M.  A.  Delondre,  que 
la  matière, cristalline,  isolée  d'un  des  produits  de  la 
préparation  en. grand  du  sulfate  de  quinine,  et  désignée 
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sous  le.npni  de  quinidine  ,  a  exactement  la  même  com- 
position, élémentaire  et  le  même  poids  atomique  que  la 
quinine,  et.qu'elle  n'est  autre  chose  qu'un  hydrate  par- 
faitement pur  de  quinine. 

Du  sulfate  de  quinine  du  commerce,  purifié  avec 
beaucoup  de  soin  par  M.  O.  Henry,  lui  a  donné  ,  par 
l'addition  de  l'ammoniaque ,  un  précipité  blanc  qu'il  a 
.pu  faire  cristalliser  avec  autant  de  facilité  que  la  préten- 
due quinidine  elle-même. 
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I .  Des  eaux  de  Cauterets  par  M;  Orfila;  —  M,  Or- 
fila a  profité  de  sou  séjour  à  Cauterets,  où  il  était  allé 
lui-même  comme  malade,  pour  étudier,  dans  l'intérêt 
de  la  science  ,  la  composition  et  les  propriétés  médici- 
nales des  diverses  sources  de  ces  eaux  .minérales.  Ces 
sources  sont  au  nombre  de  onze.  Toutes  contiennent 
une  certaine  proportion  de  sulfure  de  sodium  ,  excepté 
les  sources  appelées  Bruzam  et  Rieumizet ,  qui  n'en  of- 
frent aucune  trace,  et  que  M.  Orfila  regarde  comme 
des  eaux  sulfureuses  dégénérées  ,  se  fondant  sur  ce  que 
toutes  deux ,  la  première  surtout,  renferment  une  assez 
forte  proportion  de  sulfate  de  soude.  L'établissement 
des  bains  de  Bruzam  est  à  i5o  mètres  plus  bas  que  la 
source,  et  l'eau  n'y  arrive  que.  par  un  aqueduc  fort  large, 
construit  en  briques  et  mal  couvert,  en  sorte  que  l'air 
y  pénètre  sans  difficulté  ,  et  que  l'eau  est  constamment 
agitée  ,  décomposée  et  refroidie  par  cet  agent.  Or , 
M.  Orfila  a  remarqué  qu'à  la  source  même ,  l'eau  de 
Bruzam  contenait;  une  quantité  de  sulfure  de  sodium 
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presque  aussi  considérable  que  celle  de  César  »  qui  est 
la  plus  riche  en  principes  sulfureux» 

Toutes  les  eaux  sulfureuses  de  Cauterets*  et  Von  pour* 
rait  ajouter  toutes  les  eaux  sulfureuses  des  Pyrénées,  ren- 
ferment à  1res  peu  de  chose  près  les  mêmes  substances  , 
mais  dans  des  proportions  difléreates.  Ainsi  on  y  trouve 
du  sulfure  de  sodium,  du  carbonate  de  soude,  du  sulfate 
de  soude  i  du  chlorure  de  sodium*  de  la  silice,  de  k 
chaux,  de  la  magnésie  et  de  la  g/airi/ie,  enfin  elles  dégar 
gent  du  gaz  azote.  On  avait  cru  pendant  long.-tetnps  que 
le  principe  sulfureux  de  ces  eaux  était  constitué  par  un 
hydrosulfate  sulfuré  ».  mélangé,  d'acide  hydrosuifurique 
libre  :  M.  Anglada  a  démontré ,  et  M.  Or  G  la  -a  constaté 
après  lui ,.  qu'il  n'y  a  dans  ces  eaux  f  prises  à  la  source , 
ni  acide  hydrosulfurique,  m  soufre  libre»  Voici  les  pron 
porlions  respectives  de  «vlfurc  de  sodium  des  diverse* 
sources  d'après  MM..  Ortila  et  P&ilhasson ,  pharmacien 
distingué  de  Lourdes.  Ces  deux  chimistes,  oui  agi  âne 
S  lit.  566  ,  et  ont  trouvé  pour  la  source  dite,  des E&pa* 
gnàls  :  3,  gram.  3  26  de  sulfure  de  sodium  ,  à  pea~p»èa 
autant  à, César  j  à  Faute  2,  gram.  661  \  à  k  MaiUère  f 
tiÇgfi  ;  kMahouratv\  ,286-,  aux  €£u/>,  1,079;  awx  Reisf 
*$t!65  5  au*  Près  0,54a.  Le  Petit-Saint-&aiwBUjr  no 
fttttiient  qae  de  très  petites  quantités  de  aulfeire  de  «h 
dium.  Ces  résultats  se  rapprochent  assezrda  ceux  qu'awrït 
ebtenus  sur  quelques  unes,  de  œa  eau*  M.  Longnh&iapt, 
et  de  ceux  auxquels  était  parvenu  M.  Béraftd  de  Mont- 
pellier, qui  cherchait  e**  même  temps  k  apprécie*  les 
pr-epoetiona  de  soufre  par  un  procédé  cbuiBqae  dâtférefiK 
Du  reste  leeofnposé;9ulAireuaBd«eor  eauxs'aUèwî  fa** 
cileinent  :  ainsi  l'ara,  qui,  à  la  source,  offre  à  peine 
l'odeur  à'Jicide  bydrosulfuricpw  v  «t  qak  maitèro  par  lié 
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çpuleur  du  papier  imprégné  d'acétate  de  plomb  que  l'on 
place  dans  Fair  à  deux  pouces  au-dessus  de  Veau  ;  si  on 
l'examine  à  la  buvette,  distance  de  aô,  4°  ou  5o  pieds 
<fc  la  source ,  ou  mieux  encore  dans  une  baignoire ,  offre 
déjà  une  odeur  d'oeufs  pourris  très  sensible,  et  le  papier 
d'acétate  de  plomb  ne  tarde  pais  a  jaunir,  puis  il  brunit 
et  finit  pav  noircir- A  mesure  que  Faction  de  Fair  sur 
Fçaji  se  prolonge ,  tonte  la  portion  sulfureuse  qui  reste 
dans.  Feau ,  tend  sans  cesse  à  s'altérer  et  à  se  changer  en 
hyposulfue ,  en  sulfite  tfu  en  sulfate  de  soude,  en  éorte 
qu'elle  peut  finir  par  être  entièrement  décomposée.  Les 
deuxsQuroes  à&Bruzamet  Mieumizeten  sont  un  exem- 
ple* D'où  il  suit  qu'il  importe  de  boire  ces  eaux  plutôt  à 
la  source  qu'à  la  buvette ,  de-  kfs  beire  aussitôt  qu'elles 
çcoit  versées ,  si  on  pe  peut  ks  puiser  à  la  source,  et  de 
se  baigner  dans  des  baignoires  aussi  bien  éditer  tes  que 
passible» 

Cetie  décomposition  est  évidemment  dwe  i  l'action  de 
Fair.  le  bouillonnement  de  gaz  azote  qtie  Voé  observe 
dans  la  plupart  des  sources  sulfureuses  des  Pyrénées  pro- 
vient de  la  même  cetuse  >  et  ee  gaz  laèiKte.  )e  dégagement 
&  F  acide  hydrosulfurique  qu'il  entraîne  avec  lu?. 
-  JLes  eflfets  t&édiearaen  teuxj  des  diverses  sources  sont  eâ 
géuéral  en  rapport  à  eaer^e  avec  la  qo»nti(é  relative  du 
sulfure  dç  sodium  coteau.  Eeot»  propriétés  pefrvent 
même  changer  dénature  par  suite  d'une  déeomposïrîoft 
plus  ou  moins  complète.  C'est  ainsi  par  exemple ,  que  les 
eaaxde  Rruzum  est  teRteHitoïzcî ,  cmt  plutôt  une  action 
pwgaftive  ,  en  raison  de  >&  pre^dotuinan ce  du  sulfate  de 
se«d'v  C'est  au  médednf  *}«£e*  éfer  le*  Ifeti*  rttéme-a  et 
d'*prà*  la  KaturebiencoiiBtfede  tfcatefttfé  de  ces  sources , 
**  Vd&wnraûe»  d*  tt&Mo  <£*  ♦îftrtjf  t*R  ftéhet  ïa  guéri- 
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son  ,  quelle  est  l'eau  qui  convient  le  mieux  suivant  le 
genre  de  la  maladie  et  les  diverses  phases  du  traitement. 
.  M.  Orfila  faità  ce  propos  le  plus  grand  éloge  des  lu- 
mières, et  du  zèle  de  M.  le  docteur  Buron  ,  médecin  des 
eaux  ;  il  a  vu  aussi  de  nombreux  exemples  des  effets  sa- 
lutaires de  ces  eaux,  surtout  de  celles  de  la  Raillère, 
rétablissement  le  plus  commode,  le  pluà  vaste  et  lé 
mieux  administré.  Il  cite  même  un  fait  important  tout- 
à-fait  contraire  à  l'opinion  de  ceux  qui  croient  que  les 
eaux  minérales  des  Pyrénées  n'agissent  que  par  la  dis- 
traction ,  par  un  effet  moral ,  etc.  On  voit  tous  les  ans , 
dit-il ,  une  douzaine  de  éhevâux  du  haras  de  Tarbes  , 
attaqués  d'un  commencement  de  pousse  ?  arriver  à  Cau- 
terets ,  et  boire  deux  fuis  par  jour  l'eau  de  la  Railïère. 
Il  ne  faut  guère  plus  de  trois  semaines  pour  que  les  ac- 
cidens  disparaissent  complètement. 

Enfin  M.  Orfila  entre  dans  quelques  détails  sur  chacun 
des  établissemens ,  signale  les  améliorations  dont  ils  se- 
raient susceptibles ,  indique  la  manière  dont  devraient 
être  fabriquées  les  conduites  d'eau ,  lorsque  l'établisse- 
v  ment  est  à  une  certaine  distance  de  la  source ,  pour  que 
ces  eaux  soient  soustraites  à  l'action  décomposante  de 
l'air,  et  perdent  le  moins  possible  de  calorique,  dont 
eljes  sont  chargées  à  leur  sortie  de  terre.  Nous  regrettons 
de  ne  pouvoir  rapporter  ici  tout  ce  que  ce  petit  mémoire 
contient  d'intéressant. 

H.  Suite  du  Mémoire  sur  lesjnoyens  de  déterminer 
T époque  à  laquelle  une  arme  à  feu  a  été  déchargée  ; 
par  M.  Boutigjty,  pharmacien  à  Evreux  (  Voyez  la  pre- 
mière partie,  Revue  medi'c. ,  oct.  i833,  pag.  92).— 
Dans  cette  seconde  partie ,  M.  Boutigny  s'est  proposé  de 


1ÛUIÏHÀ.LK    FRANÇAIS,  1 15 

faire  sur  les  lusils  à  bassinet  de  cuivre,  les  mêmes  re- 
cherches qu'il  avait  faites  sur  les  fusils  à  bassinet  de  fer, 
et  dont  il  a  fait  l'objet  de  la  première  partie  de  son  Mé- 
moire. Cette  question  lui  parait  d'autant  plus  impor- 
tante qu'un  million  de  fusils  à  bassinet  de  cuivre  ?  est 
aujourd'hui  disséminée  sur  toute  la  surface  de  la  France, 
Les  réacûfs  employés  par  M.  Bouligny ,  dans  ses  re- 
cberclies  chimiques  sont  :  V  acétate  de  plomb  3  et  le  pa- 
pier id*  7  rhydrocyauate  de  potasse  ferrure  ,  un  fil  de  fer 
et  l'ammoniaque,  Ce  chimiste  a  distribué,  dans  un  ta- 
bleau, ses  diverses  expériences,  depuis  une  minute  jus* 
qu'à  cinquante  jours  d'intervalle.  Il  a  pu  en  conclure 
que  l'emploi  des  réactifs  peut  être  restreint  à  deux  prin- 
cipaux ,  l'hydrocyanate  ferrure  de  potasse  et  l'acétate 
de  plomb,  et  k  un  troisième,  qui  n'est  qu'accessoire, 
c'est  le  papier  d'acétate  de  plomb. 

En  examinant  avec  attention  l'ensemble  des  phéno- 
mènes physico- chimiques  observés  sur  la  batterie,  on 
verra  qu'il  est  possible  de  déterminer  avec  assez  de  cer- 
titude j  à  quelle  époque  un  fusil  aurait  été  déchargé,  à 
quelques  heures  et  ensuite  a  quelques  jours  près. 

On  peutdiviserenqualre  époques  la  périodede  5o  jours 
durée  des  observations.  Elles  sont  caractérisées: 

La  première  par  ia  présence  de  l'acide  hydrosulfurî- 
qucT  et  l'absence  des  sels  de  cuivre  et  de  fer  ,  et  d'oxide 
rouge  de  fer  ■  elle  dure  depuis  une  minute  jusqu'à  deux 
heures. 

La  seconde  par  L'absence  de  l'acide  hydrosulfuriqre 
et  l'oxîde  rouge  de  fer,  et  la  présent  e  d'un  sel  tie  fer  et 
d'un  sel  de  cuivre;  elle  dure  de  4  à  a  \  heures, 

La  troisième  offre  les  mêmes  phénemènei  que  la  pré- 
cédente jr  et  de  plus  àt  l'oxide  iouge  de  fer  sur  le  canon, 
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etde  Toiîde  ferfc  de  cuivra  dans  le  bassinet,  elle  se 
compte  du  **  au  6*  jour. 

Enfin  la  quatrième  est  caractérisée  par  l'absence  des 
aeU  de  fer  et  de  cuivre,  et  la  présence  desdeux  oxidesde 
ces  métaux*  Elle  commence  vers  le  7*  jour,  mais  n'est 
bleu  caractérisée  que  le  io#,  et  se  prolonge  jusqu'au  5p*. 
Jl  suit  de  U  ; 

i°  Qu'un  fusil  à  bassinet  de  cuivre,  dont  la  crasse  au- 
r^ii|  les  propriétés  physiques  et  chimiques  qui  câracté-' 
riaeut  la  première  époque,  aurait  été  tiré  depuis  2  heu- 
re* au  plus  )  **  que  le  même  fusil  aurait  été  tiré  depuis 
4  heures  au  moins,  et  ^4  *u  P^us  9  *l  'a  crasse  offre  le* 
caractère*  de  la  deuxième  période,  et  ainsi  des  deux  au- 
tres périodes. 

IV£,  fioutigny  décrit  dans  son  tableau,  l'aspect  physi- 
que de  la  crasse  de  la  batterie  dans  ses  diverses  expé- 
riepce^i  et  à  des  époques  multipliées  d'observations,  il 
attache  une  véritable  importance  à  ces  faits,  mais  il  veut 
pourtant  qu'îls«oient  corroborés  par  l'analyse  chimique» 
U  $e  propose ,  du  resté ,  lorsqu'il  aura  complété  son  tra- 
vail par  l'ex^jnen  des  armés  à  percussion ,  de  revenir 
Mf  lea  précautions  à  prendre  pour  éviter  les  sources 
d'erreurs  qui  peuvent  se  présenter  dans  une  expertise  de 
ce  genre,  et  de  tracer  alors  la  marche  à  suivre,  pour 
arriver  à  la  connaissance  de  la  vérité  dans  des  cas  ana«* 
l#guea« 

III.  Chromate  dépotasse.  —  M.  Jacobson  qui  a  déjà 
tiré  partie  de  ce  sel  pour  fabriquer  de»  moxas  ,  lui  a 
reconnu  la  propriété  importante  de  préserver  les  sub- 
stances végétale»  et  animales  de  la  feruientatîon  et  de  la 
putréfaction ,  et  d'enlever  l'odeur  infecte  aux  substances 
putrides.  Le  chromate  neutre  et  surtout  le  bichromate 


jouissent  de  cette  vertu  à  un  haut  degré,  et  n'altèrent 
nullement  les  substances  animales,  excepté  les  parties 
nerveuses.  Oh  emploie  à  cet  effet,  une  dissolution ,  dan$ 
les  proportions  d'un  gros  pour  deux  livres  d*eau.  M.  Ja- 
cobson  a  aussi  fait  usage  duchromaie  de  potasse  à  l'ex- 
térieur, comme  résolutif,  et  s'il  est  concentré  ,  comme  . 
caustique/ A  l'intérieur,  il  Ta  donné  à  la  dose  de  i  à  4 
grains,  comme  émélique  :  à  celle  d'un  demi-grain  à  un 
grain  toutes  les  deux  ou  trois  heures ,  il  provoque  de* 
nausées;  et  agit  à  peu  près  comme  l'ipécacuanha  à  doses 
réfractées. 

IV.  Purification  du  sel  de  morue.  r*>  Ce  sel  qui  a  une  , 
odeur  infecte  et  ammoniacale  est  maintenant  raffiné  à 
Paris ,  de  manière  à  être  mis  dans  le  commerce,  soit  à 
l'état  de  set  gris ,  soit  à  l'état  de  sel  blanc.  C'est  avec 
l'eau  chlorée,  on  ce  qui  vaut  mieux,  chargée  de  chlo- 
rure de  soude  qu'on  le  désinfecte. 

V.  Du  siciote  cornes ttb'e.  —  M.  Ledanoiè  ,  phartna* 
den  français ,  qui  ft  exercé  à  Ôrizara  ,  a  fait  connaître 
d'une  manière  plus  particulière  cette  plante  appelée  si- 
djosedulis  par  faquin;  caractérisée  par  Brovrn  :  seebium 

joliis  cordatorangulatis ,  ràcemis  minoribus  ad  afas, 
connu  sous  le  nom  de  sechi  eh  Amérique,  et  décrite 
par  Làmarek  dans  V Encyclopédie  méthodique.  Elle 
croit  naturellement  à  la  Jamaïque,  est  cultivée  à  Cuba  , 
appartient  à  la  famille  des  cucurbitacées,  se  rapprochant 
des  bryones. 

Les  Mexicains  font  un  grand  usage  des  fruits  de  cette 
plante  qu'ils  appellent  chayotti,  dont  les  Espagnols  ont 
fuit  ohayote.  Ils  les  font  cuire  dan*  Peau^  à  la  vapeur  oti 
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frire;  en  un  mot,  on  les  assaisonne .comine  lapomnie 
de  terre.  Ce  fruit  est  très  nourrissant  et  très  sain  ,  pau- 
vres et  riches  le  mangent  également  II  serait  à  désirer 
qu'on  l'importât  en  France  :  sa  composition  chimjque 
vient  à  l'appui  de  ses  propriétés  alimentaires  :  eau,  0,774,, 
fécule,  0,072,  gomme  0,024  >  sucre  o,p20,  albumine 
0,010,  acide  pectique  0,012  ,  matière  ligneuse  0,080,, 
quelques  sels  de  potasse,  d'ammoniaque,  de  chaux  et 
de  fer.  La  racine  qui  contient  20  à  a5  pour  100  de  fécule, 
est  aussi  employée  comme  aliment. 

M.  Ledanois  entre  dans  quelques  détails  sur  les  pré-? 
cautions  à  prendre  pour  transporter,  soit  les  fruits,  soit 
les  racines  de  cette  plante,  sur  la  saison  la  plus  favorable 
à  cette  importation  et  sur  les  premiers  soins  de  culture 
qu'ellefexigerait.  , 

VI.  Falsification  de  Veau  de  Seltz  artificielle)  par. 
M.  Chevalier.  —  La  grande  consommation  qui  se  fait  de. 
Teau  de  Seltz  dans  Paris,  a  donné  à  quelques  personnes 
ignorantes  eu  de  mauvaise  foi  l'idée,  de  préparer  des 
eaux  simulant  l'eau  de  Seltz ,  en  introduisant  dans  de 
l'eau  ordinaire  du  carbonate  de  soude  et  un  acide ,  et  on 
a  employé  dans  ce  cas  les  acides  citrique,  tartrique  et 
sulfurique.  On  débite  même  des  poudres  pour  la  fabri- 
cation de,  Veau  de  Seltz ,  composés  de  deux  paquets, 
l'un  d'acide  tartrique ,  l'autre  de  bicarbonate  de  soude. 

On  peut  reconnaîire  la  fraude,  en  faisant  évaporer 
les  7^8  d'une  bouteille  de  cette  prétendue  eau  de  Seltz, 
dans  une  capsule  de  porcelaine,  on  obtiendra  uu  ré- 
sidu de  bicarbonate  de  soude  pesant  plusieurs  gros 
tandis  que  la  même  quantité  d'eau  de  Seltz  bien  pré- 
parée ne  laisse  qu'un  résidu  peu  volumineux,  et  pesant 
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moins  d'un  gros.  On  peut  aussi  par  l'examen  du  résida 
reconnaître  quel  est Taçijle  qu'on  a  employé  à  la  confec- 
tion de  Teau  falsifiée. 

\  Le  public  est  aussi  ass^z  souvent  trdmpé  sur  les  eaux 
naturelles.  On  se  sert  des  cruchons  qui  ont  contenu  ces 
dernières  pour  les  remplir  d'eaux  artificielles  ,  et  on  les  •     j 

vend  comme  venant  de  la  source.  Ces  fraudes  doivent 
être  l'omet  d'une  surveillance  active  de4  la  part  de  l'au- 
torité, et  la  dernière  quoiqu'avec  moins  d'inconvénièns, 
n'en  est  pas  moins  condamnable. 

I.  Analyse  chimique  de  tachés  faites  sur  du  linge ; 
par  A.  Chevallier.  — »  Une  accusation  de  tentative  de 
viol  ayant  été  portée  contre  le  nommé  A... ,  par  les  pa- 
rens  de  la  fille  T... ,  âgée  de  11  ans ,  M.  Chevallier  fut 
chargé  d'examiner  la  chemise  dont  était  vêtue  cette  jeune 
enfant,  à  V  effet  dïemplqyer  des  moyens  chimiques,  dans 
le  but  de  chercher  à  reconnaître  si  des  taches  assez 
nombreuses,  dont  était  salie  cette  chemise ,  provenaient 
du  sang  ou  de  la  liqueur  spermQtique. 

Voici  la  série  d'opérations  auxquelles  se  livre  M.  Che- 
vallier :  Il  examina  successivement  (rois  sortes  de  taches, 
qu'au  premier  coup-d'oeil   on  pouvait  présumer  pro- 
,  ,duites  :  i°  par  des  matières  sanguinolentes  ;  20  par  des 
excrémens  $  3°.  par  une  matière  muqueuse  animale. 

i°  Taches  produites  par  dés  matières  sanguinolentes. 
Le  linge  ,  qui  les  supportait ,  a  été  mis  çn  contact  avec 
l'eau  distillée ,  en  ayant  la  précaution  de  le  tenir  sus- 
pendu dans  la  partie  supérieure  du  vase.  L'eau  se  char- 
geant d'une  matière  soluble  fournie  par  la  tache,  deve- 
nait plus  pesai) te ,  et  se  précipitait  au  fond  du  vase ,  en 
se  faisant  apercevoir  sous  loi  nie  de  stries  rmigeàtres.  Au 
Tome  II.  Avril  ï834«  9 
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bout  d'une  heure  ,  le  liquide  avait  acquis  une  couleur 
rouge-brun ,  analogue  à  celle  qui  est  fournie  par  le  linge 
taché  de  sang ,  placé  dans  les  mêmes  circonstances. 

Cette  liqueur  coloré* ,  séparée  du  linge*,  bleuissait  le 
papier  tournesol  rougi  par  un  acide.  On  ne  peut  rien 
conclure  de  cette  alcalinité  du  linge ,  dont  toutes  les 
parties  même  non  tachées  offraient  le  même  phénomène  ^ 
on  observa  la  même  chose  sur  du  linge  rapporté  de  la 
lessive.  Cela  tient  évidemment  aux  substances  alcalines 
employées  dans  le  lessivage. 

Chau&ee  à  ioo°  cent*  dans  un  tube  de  verte  fermé 
par  un  bout ,  la  même  eau  se  troublait ,  et  donnait  nais- 
sance à  un  coàgulum  d'un  gris  ros&tré  qui ,  traité  par 
quelques  gouttes  de  potasse  caustique ,  se  redissolvait , 
en  donnant  à  la  liqueur  une  couleur  verte ,  vue  par  ré- 
flexion ,  et  une  couleur  rouge-brun ,  vue  par  réfraction* 
.  Elle  précipitait  en  gris  rôsâlre  par  l'infusion'  de  noix 
de  galle. 

La  réunion  de  tous  ces  caractères  démontre  évidem- 
ment ,  dans  ces  caches ,  la  présence  du  sang  que  leur 
couleur  av*it  fait  présumer.    ' 

a0  Taches  produites  par  les  excrémens.  Les  portions 
de  linge  tachées  en  jaune  furent  mises  en  contact  aveo 
l'gau  distillée  qui  prit  bientôt  une  couleur  jaune  et  une. 
odeur  caractéristique.  On  trouva  ic^la  même  propriété 
alcaline ,  peut-être  par  les  mêmes  motifs.  L?odeur  fétide 
a  quekfue  chose  de  plus  significatif.  Le  liquide  filtré 
était  précipité  par  la  nôi^  de  galle  :  évaporé  dans  une 
capsule  de  verre,  à  une  douce  température, "il  a  laissé 
dégager  une  odeur  excrémentitielle ,  et  a  fourni  Un  coa- 
gulum  albumineux ,  et  mêlé  à  une  matière  jaune  ver- 
dâtre  >  légèrement  acide  et  sucrée ,  analogue  ,  par  sa  sa- 
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veur*  au  picromel.  Ces  taches  avaient  évideintueat  été 
produites  par  des  matières  excrémerïtilielles. 

3°  Taches  produites  par  une  substance  muqueuse  de  v 
nature  animale.  Ce*  taches  ont  été  examinées  compa-  , 
rativement  avec  des  taches  produites  par  du  sperme: 
elles  on>paru  donner  au  linge  moins  de  fermteté ,  moins 
de  cette  apparence  empesée,  que  donne  au  linge  là  li- 
queur sperma tique,  et  avoir  au  contraire  plus  d'analogie 
avec  lès  taches  observées*  sur  du  linge  sali  par  un  écou- 
lement vaginal.  t 

Lç  linge  taché  par  le  sperme*  suspendu  dans  l'eau  dis- 
tillée, comme  dans  les  expérience^  précédentes,  ne  trou- 
bla presque  pas  la  transparence  du  liquide  :  Il  n'en  fut 
pas  de  même  des  taches  de  la. chemise  de  la  fille  T...  ,- 
qui  rendirent  Peau  très  louche,  et  produisirent  à  la  partie 
inférieure  du  vase  des  flocons  assez  nombreuse. 

Le  linge  taché  par  le  sperme  devenait  visqueux  après 
son  immersion  dans  l'eaû  :  il  n'en  était  pas  de  même  du 
linge  de  la  fille  T,..    :  .* 

Les  deux  liquides  provenant  de  la  macération  des  deux 
espèces  delinge  taché,  précipitaient  par  l'acide  nitrique, 
.  mais  le  liquide  provenant  du  sperme  offrait  quelques^, 
flocons  seulement,  l'autre  en  fournissait   en   grande 
quantité. 

Le  chlore  précipitait  les  deux  liquides ,  sans  différences 

bien  notables,  •         ' 

Soumis  k  F  évapora  tion ,  dans  des  capsules  de  verre , 

le  liquide  obtenu  des  taches  du  sperme  ,  ne  donnait  pa$ 
,  de  coagulum ,  et  exhalait  une  odeur  particulière,  ayant 

quelque  chose  de  celle, du  sperme.  Le  liquide  provenant 

du  linge  taché  de  la  fille  T ... ,  soumis  à  la  même  opéra- 
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lion,  se  coagulait  et  répandait  une  odeur  de  gélatine 
animale. 

Du  linge  taché  par  une  femme  affectée  de  leucorrhée, 
soumis  à  de.$  essais  semblables,  avait  fourni  des  résultats 
tout -à-fait  identiques  à  celui  de  la  fille  T... ,  c'est-à-dire, 
précipitation  abondante  par  l'acide  nitrique  et  It  chlore, 
coagulation  par  la  chaleur,  odeur  de  solution  de  gélatine 
chauffée* 

Quelques  recherches ,  dans  Te  but  de  constater  la  pré- 
sence du  phosphate  de  chaux  dans  les  deux  liquides , 
furent  sans  résultat. 

Les  divers  linges  lâchés  par  le  sperme,  ou  les  autres 
humeurs  ,•  donnèrent,  en  les  brûlant,  des  produits  vo- 
latils contenant  de  l'^ipmoniaque., 

En  exposant  à  l'action  de  la  flamme  d'une  lampe  à 
l'alcool ,  une  lame  d'argent  sur  laquelle  on  plaça  succes- 
sivement :  i°  de  petits  morceaux  de  linge  taché  par  du 
sperme-,  a0  du  linge  de  la  fille  T...  ;  3°  du  linge  taché 
par  d'autres  substances  y  aussi  de  nature  animale.,  on 
n'arriva  à  aucun  résultat  utile  ;  le  linge  taché  de  sperme 
prenait  une  couleur  jaune,  mais  cette  couleur  se  mani- 
festa également  sur  du  linge  taché  par  d'autres  matières 
animales.  Le  sperme  légèrement  tuméfié  par  l'action  de 
la  chaleur,  répandait  assez  souvent  yne  odeur  de  pain 
brùîé,  d'autres  humeurs  répandaient  des  odeurs  diver- 
ses, et  notamment  celle  du  suif;  mais  ces  phénomènes 
n'ont  rien  de  bien  constant ,  ni  d'assez  caractérisé. . 

De  ces  expériences,  M.  Chevallier  crut  pouvoir  con- 
clure :  , 

i°  Que  les  taches  sanguinolentes  rougeâlres  de  la  che- 
mise de  la  fille  T... ,  ont  été  produites  par  du  sang  $ 
a°  Que  Y  alcalinité  qu'acquiert  l'eau  dans  laquelle  on 
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place  un  linge  tanche,  ne  Saurait  donner  lieu  à  aucune 
conclusion  sur  la  nature  des  taches  ;  du  linge  non  taché, 
par  suite  des  opérations  du  blanchissage  ,  produit ,  dans 
une  foule  de  cas ,  le  même  résultat  y       .    . 

3°  Que  les  taches  jaunes  de  la  cheinise  étaient  dues  à 
des  matières, fécales; 

.  4°  Que  les  autres  taches  produites  par  un  mtfccus  des- 
séché, n'ont  pas  paru  être  des  taches"  spçrmatiques ,  at- 
tendu qu'elles  n'ont  pas  présenté  les,  mêmes  caractères 
que  les,  (aches  de  sperme  examinées  comparativement. 

II.  De  la  présence  d'une  substance  aromatique  ana- 
logue au  musc  dans  t  urine-,  paf,A,  Chevaxlier. — De  ; 
puis  1 8  mois  ,  cette  matière  a  été  remarquée  :  .1°  dans 
k  l'urine  d'un  homme  soigné  par  M.  Andral  fils ,  pouf  des 
douleurs  arthritiques  Y  dans  l'urine  d'une  daine  soignée 
par  M.  Bricheteau^  pour  une  pneumonie.  Ges  deux  ma- 
lades ,  dont  l'un  habitait  le  même  appartement  que  moi, 
n  avaient  pas  fait  usage  de  musc.  Cependant  les  urines 
qu'ils  rendaient  avaient  une  odeur  de  musc  très  pro- 
noncée ;  soumises  à  la  distillation  ,  elles  fournirent  uue 
liqueur  ay^ntet  l'odeur  del'nrine  et  celle  du.musc  •,  mais 
au  bout  de  quelques  jours,  l'odeur  d'urine  aVait  disparu, 
celle  de  musc  seule  se  faisait  sentir,  et  a  persisté  plu- 
sieurs mois. 

Plus  tard ,  nous  apprîmes  de  M.  Drouet ,  élève  en 
pharmacie  chez  M.  Barthier  à  Bourbonne ,  qu'il  avait 
remarqué  que  ses  urines  avaient  quelquefois  une  odeur 
agréable ,  légère ,  qu'il  avait  comparée  à  celle  du  musc  „ 
et  que  cette  odeur  se  manifestait  dans  diverses  circon- 
stances, surtout  lorsqu'il  avait  fait  un  violent  exercice. 
Dans  ce  pas ,  l'urine  était  plus  odorante  le  soir  que  le 
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matin ,  et  l'envie  d'uriner  était  précédée  de  douleurs  de 
reins  assez  vives.  M.  Drouet  n'avait  ni  avalé  ,  nidonçhé 
de  musc,  lorsqu'il  observa  ce  phénomène  dans  ses 
urines. 

L'odeur  du  musc  a  aussi  été  rencontrée  dans  un  petit 
calcul,  que  j'examinai  pour  M.  Amussat.  Ce  calcul,  de 
couleur  Jkune  chamois  ,  composé  d'acide  urique  ,  est  le 
eeul  surplus  de  deux  cents*,  que  j'ai  examinés-,  qui  m'ait 
offert  cette  particularité* 

Il  paraît  probable ,  d'après  ces  faits ,  que  le  musc  peut 
se  produire  dans  l'économie, animale,  par  suite  de  quel- 
ques altérations  morbides.  Déjà  son  odeur  avait  été  re- 
connue dansia  bile ,  etc. 

H-  Bignonia  catalpa  employé  contre  V asthme  (ext. 
de  YOsservalore  mejlico).  •—  M.  Antomarchi  ayant  eu 
connaissance  de  l'emploi  qu'avait  fait  Kœmpfer  et  Tau- 
Jberg  du  catalpa  contre  les  affections  asthmatiques,  a 
tenté  quelques  essais  qui  lui  ont  fourni  des  résultats  sa- 
tisfaisans.  Voici  le  mode  d'administration  qu'il  a  suivi: 
faire  prendre  le  matin  une  décoction  préparée  avec  les 
graines  et  le  diaphragme  de  trois  à  quatre  siliques  dé  ce 
végétal  et  douze  onces  d'eau ,  jusqu'à  réduction  de  moitié. 
Répéter  la  même  prise  le  soir. 

M.  Grossot,  pharmacien,  a  fait  des  siliques  du  catalpa 
l'analyse  suivante  :  dix  pour  cent  d'une  substance.buty- 
reuse  ;  %°  de  l'acide  mal  i que  libre  ;  3°  du  nialate  de  chaux  ; 
4°  une  matière  sucrée  incristallisable.  La  matière  bu- 
tyreuse  est  granulée  ,  d'un  brun  rougeàtre ,  sa  saveur 
analogue  à  celle  du  beurre  de  cacao ,  son  odeur  particu- 
lière ;  elle  est  insoluble  dans  l'eau ,  et  l'alcool  anhydre  , 
soluble  en  entier  dans  la  potasse  ;  chauffée  fortement, 
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elle  fond ,  et  répand  une  odeur  pyrogéhée ,  fétide  et  ani- 
malisée. 

Journal  de  pharmacie  (février  i834). 

I.  Sur  V action  de  la  codéine;  par  MM.  Chegort  et 
Robiqtjeï.  —  M.  Gregory  à  pris  lui-même,  et  fait  pren- 
dre à  plusieurs  de  ses  élèves  ,  du  nitrate  cristallisé  de 
codéïne  :  personne  n'a  rien  ressenti  d'une  dose  de 
3  grains  et  au-dessous ,  mais  une  dose  de  4  &  6  grains  a 
produit  des  symptômes  assez  remarquables  :  d'abord , 
accélération  du  pouls ,  chaleur  dans  la  tète  et  Ja  face; 
ensuite  stimulation  remarquable  de  l'esprit  analogue  à 
celles^que  prbduisent  les  liqueurs  enivrantes ,  excitation 
agréable  et  qui  dure  assez  long-temps ,  et  est  accompa- 
gnée d'une  démangeaison?  vive ,  commençant  à  la  tète  et 
se  répandant  sur  tout  le  corps.  Après  quelques  heures-, 
à  cet  état  succède  une  dépression  désagréable  avec  nau- 
sées et  quelquefois  vomissemens ,  sans  la  moindre  ten- 
dance au  sommeil ,  si  ce  n'est  après  l'état  de  dépression. 
D'après 'ces. expériences,  il  n'est  pas  probable  que  la 
présence  de  la  codéïne  soit  la  cause  de  la  supériorité  du 
muriate  de  morphine  ordinaire;  ce  dernier  sel  âgissapt 
à  la  dose  d'un  i/4  de  grain  et  ne  contenant  que  le  3o^ 
de  çon  poids  de  codéine,  dont  il  faut  au  moins  3  à  4 
grains  pour  produire  une  action  appréciable.  Reste  à  sa- 
voir ;si  le  muriate  privé  de  codéïne  est  moins  stimulant 
pour  cela  ,  et  ne  cause  pas  ces  démangeaisons ,  assez  sou 
vent  produites  par  le  muriate  non  purifié  et  même  par 
l'opium.  Dans  deux  ou  trois  cas  seulement  la  codéïne  a 
paru ,  à  M.  Gregory,  avoir  un  léger  effet  purgatif.  (Ex 
trait  d'une  lettre  de  M.  Gregory  h  M.  Robiquet.  ) 
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J'avais  dit  aussi,  ajoute  M.  Robiquet  dans  une  note, 
que  la  morphine  était  loin  de  représenter  les  propriétés 
essentielles  de  l'opium,  et  que  la  codéine  viendrait  peut- 
être  eu  offrir  le  complément.  Les  observations  de 
M.  H.  Gregory  confirment  en  grande  partie  mes  prévi- 
sions Mais  il  est  à  remarquer  que  cet  habile  chimiste  n'a 
employé  la  codéine  qu'à  l'était  de  nitrâte,fet  qu'il  résulte, 
des  expériences  de  M,  Kunkel,  que  la  codéïnè  perd 
beaucoup  de  son  action  sur  les  organes ,  lorsqu'elle  est 
combinée  aux  acides.  Il  est  donc  présumable  qu'en  rem- 
ployant en  simple  solution  aqueuse,  on  obtiendra  dea 
effets  beaucoup  plus  marqués. 

II.  Origine  du  succin  ;  par  M.  Guiseppe  Alessi.  — 
Jd.  Alessi  rapporte  que  son  frère,  allant  à  la  recherche 
d'une  mine  de  sel,  et  faisant  creuser  les  flancs  d'une  col- 
line de  Sicile,  aux  environs  del'Etna,  trouva,  au  milieu 
d^unç  argile  mêlée  à  du  soufre  et  à  du  fer  sulfuré ,  une 
sorte  d'arbre  minéralisé ,  que  les  pionniers  rompirent 
en  passant  outre.  Ayant  ramassé  quelques  éclats  et  des 
portions  de  branches  qui  présentaient  une  gomme  odo- 
rante ,  translucide ,  imitant  le  succin,  et  un  peu  de  pou- 
dre fine;  et  des  débris  de  bit\ime  recueilli  sur  d'autres 
parties  de  l'arbre  ,  M.  Alessi  soumit  le  tout  à  une  obser- 
vation exacte  et  à  une  analyse  chimique  rigoureuse.  Il 
reconnut  à  ce  produit  toute  les  propriétés  physiques  et 
chimiques  du  succin  ,  et  crut  pouvoir  conclure  de  Ses 
recherches  sur  cette  substance,  et  sur  l'arbre  lui-même 
qui  la  portait,  que  le  succin  tire  sa  véritable  origine 
d'un  arbre  appartenant  à  l'espèce  pin  ou  à  quelque 
espèce  analogue ,  ainsi  que  Pline  l'avait  dqjà  affirmé,  et 
que*  cette  renne  transsude  ou  distille  de  son  éfcorce.  Il 
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admetqu'unie  au  bots  ou  détaché  de  lui  elle  se  sera  mi- 
néralisée )  ce  qui  est  cause  qu'il  Ta  trouvée  faisant  corps 
avec  la  lignite,  et  précisément  entrç l'écçrçc  et  le  liber. 
Fluide  en  premiei  lien  à  l'air  libre,  eile  aura  plus  tard 
passé  à  l'état  concret  ;  delà  les  papillons  ,  les  mouches  > 
ou  autres  insectes  qu'on  y  retrouve  souvent  intacts  et  le» 
ailes  étendues  ;  c'est  du  fer  et  des  autre;  métaux  gisant 
dans  le  terrain  que  proviennent  les  pyrites  et  les  pail- 
lettes de  fer  sulfuré,  et  les  dendrites  qu'on  y  rencontre. 
M.  Al^ssi  rappelle  encore  que  la  résilie  minéralisée  a 
tous  les. caractères  du  succin,  la  couleur,  l'odeur,  la. 
cass&re  conchoïde,  là  transparence ,  etc. 

c     SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


INSTITUT  DE  FRANCE, 


(Mars  i834.) 

Nomination  de  MM.  Bpux  et  Richard*  —  Action  du 
mercure  contre  les  moisissures.  —  Va^ocele.  -— 
Eçliouement  des  dauphins*  —  Fistule  lacrymale. 
—  Germination*  —  Bjssus  et  champignons.  —  Per- 
foration  de  t estomac.  -»-*  Concours  Montyon.  — 
Influence  thérapeutique  de  la  chaleur.  —  Élection 
de  M.j  Ponçelet*  —  Conservation  des  sangsues.  — 
OEdeme  cérébral.  —  Cétacées. 

»       i 
Séafce  du  3  Mars,  —Nominations.  —  Ordonnances  du 
roi  qui  confirment  les  élections  fie  MM.  Roux  et  Richard 
en  remplacemen  t  de  MM.  Boyér  et  Labillardiere. 
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Action  du  mercure  contre  le  développement  des  moi- 
sissures. —  M.  Astier  de  Toulouse  écrit  que  c'est  à  ses  ex- 
périences et  à  celles  du  docteur  Valli,  qu'on  doit  de  con- 
naître la  propriété  <jlu  mercure  à  l'état  de  sel  ou  d'oxide  9 
d'empêcher  la  formation  des  moisissures ,  même  dans  lés 
liquides  qui  en  donnent  le  plus,  et  notamment  dans  l'encre. 
Sa  découverte  date  de  plus  de  vingt  ans,  et  est  consignée 
dans  le  Journal  de  pharmacie  de  septembre  i8r4*  M.  As- 
tier explique  cette  action  des  préparations  mercurielles , 
en  admettant  que  les  fer  mens ,  les  virus ,  les  miasmes ,  les  v 
m0i5issur.es,  sont  composés  d'êtres  microscopiques  vivans^ 
et  que  les  réactifs  et  les  agens  antifermenietciLles  et  anti- 
contagieux  n'agissent  qu'en  empoisonnant  ou  «n  paraly- 
sant ces  animalcules.  (Renvoyé  à  M.  Dutrochet ,  auteur  du 
mémoire  sur  l'origine  des  moisissures.) 

Varicocelç.—  M /le*  docteur  Davat  de  Lyon  écrit  que 
le  procédé  exposé  dernièrement  à  l'Académie  par  M.  Bres- 
chet ,  pour  la  cure  radicale  dé  cette  maladie ,  comme  lui 
étant  propre  ,  se  trouve,  consigné  dans  une  thèse  que  lui , 
M.  Davat,  a  soutenue  à  Paris  le  9  mai  1 833.  Il  réclame  la 
priorité  de  la  découverte.  .     % 

•  Cétacées.  —  Le  ministre  de  là  marine  adresse  deux  let- 
tres de  MPLeniaoût,  contenant  des  détails  relatifs  aux 
vingt  dauphins  échoués  le  i,r  février  sur  les  côtes  de  Bre- 
tagne. Parmi  les  remarques  intéressantes  consignées  dans 
ces  lettres ,  nous  avons  remarqué  les  suivantes  * 

On  a  constamment  observé  que  dans  les  captures  de  ce 
genre ,  lé  nombre  des  femelles  était  de  beaucoup  supérieur 
à  celui  des  mâles.  Les  cas  rares  dans  lesquels  le  contraire 
a  été  remarqué  appartenaient  à  des  troupes  peu  nombreu- 
ses, et  qui  paraissaient  n'être  que  les  débris  de  plus  grandes 
familles  dont  elles  avaient  été  séparées,  soit  par  les,  tem- 
pêtes qui  précèdent  lès  échoue  mens,  soit  par  les  rochers 
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dont  sont  se mé^Ieg' côtes.  Il  paraît,  d'après  cela,  que  la 
polygamie  est  naturelle  à  ces  animaux.  .    - 

Ces  dauphins  sont  presque  toujours  attirés  sur  nos  côtes 
par  l'abondance  du  menu  poisson.  L'échouement  de  ceux 
dont  il  est  question  avait  été  précédé  par  l'apparition  d'un 
bancxonsidérable  de  mulets* 

La  femelle  du  dauphin  montre  pour  son  petit  un  atta- 
chement extraordinaire,  o'est  presque  toujours  le  cri  de 
détresse  d'un  petit  qui  cause  la  perte  de  la  famille  ,  et  on 
pourrait  peut-être  tirer  de  cette  observation  un  grand  parti 
pour  la  pêche ,  si  on  parvenait  à  imiter  le  cri  plaintif  des 
petits. 

Le  sang  du  dauphin ,  vu  au  microscope ,  est  parsemé  de 
très  grosses  vésicules  d'air  et  de  globules  bleuâtres ,  parais- 
sant formés  d'huile  une  en  suspension  dans  ce  liquide. Le  pre- 
mier de  ces  faits  tendrait  à  faire  croire  que ,  chez  ces  ani- 
maux ,  l'hématose  ne  s'opère  pas  seulement  dans  les  pou- 
mons, mais  dans  tous  les  organes  à  la  fois. 

Quant  aux  opinions  émises  par  M.  Geoffroy  Saint-Hilaire, 
sur  les  organes  mammaires  de  ces  animaux,  elles  seraient 
tout-à-fait  contredites  par  les  observations  de  M.  Lemaôut  : 
la  plus  petite  femelle ,  encore  privée  de  dents ,  aurait  été 
trouvée  sur  la  plage ,  au  rapport  de  plusieurs  personnes 
présentes  lors  de  leur  échoue  ment,  attachée  à  la  mamelle 
de  la  mère ,  le  lendemain ,  ce  jeune  qétacée  ayant  été  pré- 
senté au  sein  ,  aurait  saisi  1#  tétine ,  et  aurait  tété.  La  con- 
formation de*  la  bouche  ,  et  le  peu  de  sphéricité  de  la  tête 
des  petits  ,  leur  permet  en  effet  de  saisir  lé  mamelon , 
quelle  que  soit  l'obliquité  de  leur  position  par  rapport  à  la 
surface  du  ventre  de  la  mère. 

M.  Lemaôut  annonce  en  même  temps  l'envoi  i°  de  la 
tète  entière  dépourvue  de  dents  d'un  jeune  dauphin  $  2°  de 
ses  parties  sexuelles,  et  de  celles  de  la,  mèrç,  avec  les 
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mamelles  gorgées  de  lait  ;  3°  de  la  tête  et  des  parties  sexuel- 
les d'un  adulte.  . 

M;  Geoffroy  fait  observer  l'insuffisance  des  preuves  ap- 
portées par  M.  Leraaôut  à  l'appui  de  ses  opinions,  F  obscu- 
rité de  quelques  passages  de  ces  deux  Jettres,  et  la  ma- 
nière tout -à -fait  incomplète  d«nt  il  a  répondu  aux  deman- 
des d'observations  qui  lui  avaient  été  indiquées.  Il  a  sur* 
tout  négligé  de  s'adjoindre  quelques  autres  personnes  peau: 
donner  de  l'authenticité  à  des  faits  importans  qu'il  ne  s'est 
pas  même  donué  la  peine  de  constater  par  le  témoignage 
de  ses  propres  yeux. 

(  Les  deux  lettres  de  M.  Le  m  août  sont  renvoyées  à  une 
commission  composée  de  MM.  Geoffroy,  Duméril,  Elain- 
ville,  Fr.  Cuvier  et  Pumas.)      y 

Fistule  lacrymale.  —  M.  Larrey  faif;  un  rapport  verbal 
sur  un  ouvrage  de  M.  Robert  Haxali ,  médecin  aux  États- 
Unis  3  ayant  pour  objet  l'examen  critique  des  diverses  mé^ 
tfaodes  appliquées  à  la  cure  de  la  fistule  lacrymale ,  et 
contenant  la  description  d'un  procédé  imaginé  par  l'au- 
teur, qui  se  rapproche  de  celui  qui  avait  été  mis  en  usage 
par  Ducamp ,  pour  désobstruer  le  canal  de  l'urètre. 
M.  Haxali  n'a  >  au  reste ,  encore  fait  aucun  essai  de  la 
méthode  qu'il  propose.  M.  le  rapporteur  doute  de  son  effi- 
cacité, et  croit  même  qu'aucun  des  moyens  employés  jus- 
qu'à ce  jour  ne  remplit  complètement  le  but.  Le  moyen 
qui  lui  paraît  préférable  ,  qu'i|^t  vu  le  plus  souvent  réussir, 
et  qu'il  applique  avec  succès  depuis?  sept  ans ,  est  l'intro- 
duction, dans  la  partie  la  plus  déclive  du  sac  lacrymal, 
d'une  espèce  de  clou  de  corde  à  boyau ,  qu'il  renouvelle 
toutes  les  vingts-quatre  heures  ,  et  qu'il  éponge  trois  ou 
quatre  fois  dans  l'intervalle. 

Germination.  —  M.  Edwards,  en  son  nom  et  en  celui  de 
M.  jCollra ,  continue  la  lecture  d'un  mémoire  commencé 
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dans  une  des  précédentes  séances ,  et  relatif  à  l'influence 
des  agëns  extérieurs  sur  la  germination.      !  * 

Dans  la  première  partie  de  ce  mémoire  ,  les  auteurs  ont 
cherché  à'  déterminer  la  nature  des  principes  excrétés  par 
les  graines  pendant  la  germination ,  et  ont  cru  reconnaître, 
indépendamment  dé  l'acide  carbonique ,  l'acide  acétique , 
le  sucre  et  un  ferment*  .   ■•  .y 

.  La  deuxième  partie  contient  les  résultats  d'expériences 
faites  pour  déterminer  entre  quelles  finîtes  de,  tempé- 
rature (a  germination  peut  s'accomplir  et  s'il  est  un  de- 
gré de  chaud  et  de  froid  qui  puisse  ôter  aux  graines 
la  faculté  de  germer.  Voici  les  principales  conclusions 
qu'ils  ont  pu  tirer  de  leurs  observations  diverses  : 

En  général  à  5  ou  6°  au-dessus  deo°,  la  germination 
,  devient  impossible  pourla  plupart  des  graines. 

Diverses  graines  soumises  à  la  température  de  la  con- 
gélation du  mercure  pendant  un  quart  d'heure ,  n'ont 
éprouvé  aucune  diminution  Sensible  de  leur  faculté  germi- 
natrice  :  ainsi,  la  limite  inférieure  au-delà  de  laquelle  les 
graines  perdraient  la  faculté  de  germer^  est  encore  indé- 
terminée ,  et  certainement  au-dessous  du  degré  de  froid 
capable  de  congeler  le  mercure. 

Il  n'en  est  pas  de  même  de  la  limite  supérieure.  Le  sé- 
jour dans  l'eau  à  ^5°  et  même  à  62  et  à  5o ,  a  suffi  pour 
faire  perdre  à  des  graines  de  céréales  et  de  quelques  légu- 
mineuses ,  la  faculté  de  germer,  et  cet  effet  a  été  en  raison 
de  l'élévation  de  la  température  et  de  la  durée  du  séjour. 
Ainsi ,  du  blé  qui  perdait  la,  faculté  de  germer  après  cinq 
minutes  d'immersion  dans  de  l'eau  à  76°,  ne  l'a  perdue 
qu'au  bout  de  trois  jours  dans  de  l'eau,  à  35°.  La  nature 
du  milieu  influe  aussi  sur  ce  phénomène  :  ainsi  l'es  mêmes 
graines  ont  pu  conserver  la  faculté  germinatrice  dans  de  la 
vapeur  à  620 ,  'et  dans  l'air  sec  à  75.  Dans  du  sable  légè- 
rement humecté;  la  limite  de  ces  effets  peut  être  portée 
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à./f5°.  Enfin,  U  y  a  aussi  quelque*  différences  à  cet  égard 
suivant  l'espèce  'des  graines  v  Ainsi ,  dans  toutes  les  expé- 
riences ,  la  limite  de  température  a  été  plus  élevée  pour  le 
seigle  1  moins  pour  le  blé ,  et  encore  moins  pour  l'orge.  Les 
auteurs  du  mémoire  tirent  de  ces  faits  quelques  conclu- 
sions sur  la  production  des  céréales  dans  les  diverses  ré- 
gions du  globe ,  d'après  la  température  connue  du  sol ,  et 
ils  ont  cherché  à  cet  égard  à  corroborer  les  résultats  de  leurs 
expériences  dirtémoigna^e  des  voyageurs. 

Des  champignons»  —  M.  Dutrochet  lit  un  mémoire  sur 
les  champignons.  Il  résulte  des  observations  faites  par 
M.  Dutrochet  j  sur  les  byssus ,  que  les  champignons  aga- 
rics sont  les  fruits  d'un  byssus  parietina;  que  ce  qui  est 
prouvé  pour  les  champignons  agarics ,  l'est  implicitement 
pour  tous  les  autres  champignons  auxquels  les  observateurs 
ont  reconnu  des  sortes  de  racines  qui  ne  sont  évidemment 
que  des  byssus  ou  des  "thallus  souterrains  ;  que  les  fila- 
mens  du  byssus  primitivement  jsolés  forment ,  en  se  réu- 
nissant ,  toutes  les  parties  du  champignon ,  enfin  que  les 
byssus  ne  sauraient  désormais  former  un  genre  distinct, 
mais  doivent  être  réunis  aux  apotheticum  qui  sont  leurs 
fruits,  et  offrent  seuls  aux  botanistes  des  caractères  distino 
tifs  faciles  à  saisir. 


Séance  du  ï  o . — Perforation  de  V estomac— Expériences 
sur  le  suc  gastrique  et  la  digestion.  —  Parmi  les  ouvrages 
présentés,  M.  Arago  annonce  ,  comme  lui  ayant  été  re- 
commandé par  le  chargé  d'affaire  des  États-Unis ,  des  ex- 
périences et  observations  (sur  le  suc  gastrique  et  la  phy- 
siologie âe  la  digestion ,  par  TV.  Beaumont.  Cet  ouvrage 
contient  entre  autres  observations,  celle  d'un  Canadien 
présentant  aux  parois  abdominales  une  ouverture  fistuleuse 
pénétrant  dans  l'estomac.  Cette  perforation ,  suite  d'ua 
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coup  de  feu,  paraît  n'avoir  eu  aucune  influence  fâcheuse 
sur  la  santé.  Cetjiomme-,  fort  bien  portant,  est  devenu 
depuis  son  accident  père  de  plusieurs  enfans»  On  peut  in- 
troduire', par  la  perforation ,  diverses  substances  dansFes  . 
tomac.  Cet  nomme  a  été  l'objet  de* plusieurs  expériences 
détaillées  dans  l'ouvrage  de  JVLBeaiimont. 

Une  commission ,  composée  de  MM.  Serres  ,  Duméril  et 
Magendie ,  est  chafgéè  de  vendre  compte  de  ce*  ouvrages 
à  l'Académie ,  et  d'examiner  s'il  ne  serait  pas  utile  d'indi- 
qué* une  direction  pour  des  expériences  nouvelles  à  faire 
sur  cet  individu ,  ou  même  s'il  ne  serait  pas  convenable 
d'allouer  sur  les  fonds  de  l'Académie  une  somme  pour  les 
frais  de  son  transport  à  Paris ,  ou  il  serait  assez  disposé  à 
venir.  \       ► 

M.  Duméril  fait  observer  qu'on  a  déjà  eu  lieu  de  consta- 
ter un  cas  semblable  sur  une  fermais ,  il  y  a  quelques  an- 
nées, à  Paris.  M.  Roux  ajoute  que  cette  femme  a  succombé 
au  bout  de  quelque* temps,  probablement  par  suite  {les  fa- 
tigues que  lui  ont  causées  les  expériences  auxquelles  elle 
a  été  soumise. 

Concours  Montjrotu  .—  M.  Chevallier ,  pharmacien , 
adresse  trois  mémoires  pour  le  prix  sur  les  moyens  de  ren- 
dre un  art^moins  insalubre^  le  premier,  sur  la  profession 
d'imprimeur  en  lettres  ;  le  deuxième  sur  les  accidens  qui 
arrivent  aux  ouvriers  couteliers  \  le  troisième  sur  les  ma^ 
ladies  des  ouvriers  qui  travaillent  à  la  préparation  du  blafic 
de  céruse.  A 

M.  Delacroix  adresse ,  pour  le  concours  de  médecine  W 
de  chirurgie ,  un  mémoire  sur  le  choléra-morbus  observé 
en  Pologne ,  en  Prusse,  en  France,  pendant  les  années 
i83i,  i83a,  i833. 

M.  Serres,  docteur  médecin  à  A  lais,  envoie  pour  le 
même  concours  un  mémoire  sur  le  traitement  spécial  et 
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abortif  de  l'inflammation  de  la  peau ,  du  tissu  cellulaire  et 
des  veines. 

M.  Milne  Edwards  adresse  la  première  partie  d'un  ou- 
vrage général  sur  les  crust&cées.  (  Commissaires ,  MM.  Du- 
méril  et  Fr.  Cuvier.  ) 

M.  Decaisne  adresse  un  mémoire  sur  la  flore  de  l'île  de 
Timor. 

M.  Dorbiguy,  de  retour  à  Paris ,  aprtt  un  voyage  de  sept 
années,  dans  l'Amérique  méridionale  ,  présente  à  l'Acadé- 
mie l'atlas  composé  de  44°  planches,  et  contenant  le  ré- 
sultat de  ses  recherches  et  de  ses  découvertes.  Les  com- 
missaires, chargés  d'examiner  les  riches  et  nombreuses 
collections,  rapportées  par  M.  Dorbigny  de  son  voyage,  sont. 
MM.  Cordier,  pour  la  géologie.;  Blain  ville ,  Is.  Geoffroy 
Saint  Hilai&e  pour  la  zoologie  ;  Ad.  Brongniart  pour  la  bo- 
tanique ,  et  Savary  pour  l#géographie. 

M.  Dutrochet  présente  un  mémoire  sur  l'opposition  d'or- 
ganisation qui  existe  entre  les  animaux  vertébrés  et  inver- 
tébrés! 

Séance  du  1 7. — M.  J.  Guyot  adresse  un  premier  mémoire 
sur  l'influence  thérapeutique  delà  chaleur  atmosphérique. 
Ces  premières  recherches  sont  relatives  à  la  cure  des  plaies 
et  des  ulcères.  L'auteur  conclu+de  64  expériences  sur  les 
animaux,  et  de  8  sur  l'homme,  au  moyen  de  divers  appareils 
propres  à  produire ,  graduer  et  entretenir  une  tempéra- 
ture atmosphérique  artificielle  constante  à  diVers  degrés 
•tour  «les  parties  malades  f  qu'il  n'est  pafe  de  plaie ,  si  an- 
cienne et  si •  compliquée  qu'elle  «soit,  qui  puisse  résister  à 
l'influence  dune  température  atmosphérique  locale  de 
35  à  4^°  centigr.  (Commissaires,  MM.  Magendie,  Serres, 
Roux.) 

Éludions.  —  M.  Pqncelet  est  élu  membre  de  la  section 
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de  mécanique  eu  remplacement  de  M.  Hachette,  décède. 
Les  voix  ont  été  ainsi  partagées  ;  sur  54  votans  ,  M.  Pon- 
ceiet  a  réuni  36  suffrages ,  M.  Couolis  9  ,  M.  Francœur  9. 

Séance  du  a4-  —  Conservation  des  sangsues.  —  M.  de 
Cavaillon  annonce  que  le  charbon  animal  mêlé  dans  l'eau 
à  l'état  de  poudre,  a  la  propriété  de  conserver  les  sang- 
sues. Il  est  parvenu  à  en  conserver  une  douzaine  depuis  un 
an  dans  la  même  eau,  environ  un  litre  et  demi ,  tenant  en 
suspension  deux  à  trois  onces  de  charbon.  Ces  sangsues  ont 
plusieurs  fois  servi«  et  après  avoir  été  dégorgées  avec  un 
peu  de  sel  marin ,  elles  ont  été  remises  dans  le  vase,  où*, 
au  bout  de  quelques  jours,  elles  étaient  devenues  en  état 
de  servir  de  nouveau.  M.  de  Cayaillon  propose  d'appliquer, 
ce  moyen  à  la  consommation  des  hôpitaux,  auxquels  il 
procurera  une  grande  économie. 

Il  a  pu,  par  le  même  procédé,  conserver  vîvans,  pen- 
dant long-temps ,  des  poissons  dans  la  même  eau.  11  pense 
que  les  naturalistes  pourront  tirer  partLde  ce  moyen  pour 
le  transport  des  animaux  aquatiques  des  régions  lointaines. 

Enfin ,  il  annonce  avoir  employé  Veau  ainsi  mêlée  de  , 
poudré  de  charbon ,  dans  le  choléra  ou  la  diarrhée.  — r  II 
demande  que  sa  découverte  soit  admise  au  concours  Mon- 
tyoû.  (  Renvoi  à  la  commission.  ) 

Œdème  cér4bral.  f—  M%  §c.  Pinel  adresse ,  pour  lés 
cours  de  médecine  et  de  chirurgie ,  des  recherches  sur 
Y  œdème  cérébral  des  aliénés ,  pu  cérébrie  œdémateuse. 

Voici  les  conclusions  de  son  mémoire  : 

\°  Dans  l'œdème  cérébral,  il  y  a  lésion  distincte  de  l'in- 
telligence ,  de  la  sensibilité  et  de  la  motilité. 

a°  L'accumulation  du  liquide  à  l'extérieur  du  cerveau , 
ou  son  infiltration  dans  le  tissu  cérébral  produisent  l'an- 
néanlissement  intellectuel. 

3°  L'œdème  cérébral  est  une  complication  accidentelle 
Tome  I .  Avril  1834.  10 
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M  Ettritafib»  cëréhmla  dut*  les  individus  prédisposés  à 
l'œdème? 

4°  I*  tourment  le  plus  rationnel  consiste  en  dérivatifs , 
diurétiques  et  laxatifs. 

,  Cétacées.  —  L'Académie  reçoit  de  nouveaux  renseigne- 
mens  sur  les  dauphins  échpués  sur  les  côtes  de  Bretagne. 
M.  Geoffroy  Saint-Hilaire  lit  encore  un  nouveau  Mémoire 
sur  les  organes  mammaires  de  ces  animaux.  H  reconnaît 
que  le  liquide  contenu  est  un  véritable  lait ,  mais  qu'il  d'y 
a  pas  de  la  part  du  petit  une  succion  analogue  à  celle  des 
autres  mammifères.  La  conformation  réciproque  des  or- 
ganes de  la  mère  et  du  petit  s'y  oppose  :  voici ,  suivant  ce 
naturaliste,  le  mode  d'allaitement  de  ces  animaux.  Le  pe- 
tit vient  en  quelque  sorte,  demander  la  beccpiie ,  il  relève 
la  lèvre  supérieure  qui  forme  comme  une  toiture  au-des- 
sus de  l'inférieure ,  la  mère  prend  son  moment,  elle  porte 
dans  la  dépression  de  cette  lèvre  supérieure  l'extrémité  du 
bouton  canalisé  qui  existe,  dans  le  sillon  mamellaire ,  et 
qui  fonctionne  alors  à  la  manière  d'une  canule ,  et  aussi- 
tôt un  jet  rapide  de  lait  est  lancé  dans  la  bouche  du  petit. 
Chez  celui-ci,  le  poumon  est  refoulé  du  côté  du  dia- 
phragme, et  dégageant  la  .glotte  qui  surmonte  la  trachée- 
artère  ,  il  produit  un  espace  vide ,  l'action  de  la  langue 
achève  d'opérer  le  trajet  de  la  gorgée.  Des  renseignemens 
plus  précis  ont  prouvé  que  le  fait  avancé  dans  la  lettre  de 
M.  Lemaoût,  relativement  à  la  succion  d'un  petit  dauphin, 
était  une  assertion  tout-à-fait  gratuite.  Parmi  les  diverses 
personnes  présentes  lqrs  jde  l'échouement ,  et  du  transport 
de  ces  cétacés,  personne  n'a  vu  le  petit  dauphin  attaché 
à  la  tétine  de  sa  mère ,  ni  la  saisir ,  lorsqu'on  l'en  appro- 
chait. ^ 
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Organisation  médicale-  —  Pharmacie. -Séances  des 
i«%  8,  *5>  sa.— Dtoiisdés  adjoints.— Bandages  her- 
niaire s, pelol  tes  éoliennes.^—jibcès  symptomatiqwes. 
J—Thermopôdes.*— Chlore  dans  la  phthisie. — Seigle 
ergoté.  —  Pois  de  garou.  —  Revaccinations.— Jury 
pour  le  concours  <£q,ccouchemens.  — Programme  de 
la  séance  publique. — dissociés  régnicùles.*—  Vacci- 
nations en  ï83a. — Retour  de  M.  Dupuytren. — au- 
topsie de  Bennati» — » Cirsocèle  et  varicocèle. — Luxa- 
tion congéniale  de  la  hanchç.—* Bouillon  de  la  com- 
pagnie hollandaise. 

Séance  dit  1er  maus.  —  Réorganisation  médicale.  — 
1&.  Marc  demande  la  parole  pour  combattre  l'opinion  émise 
^  dans  la  dernière  séance,  par  M.  Nacquart,  sur  le  prétendu 
affront  qui  aurait  été  fait  à  l'Académie  pat  la  nomination 
d'un  commission  en  dehors  de  ce  corps  savant.  La  nomi- 
nation de  cette  commission  chargée  de  coordonner  les  tra- 
vaux de  toutes  les  sociétés  consultées,  n'est  pas  plus  un 
affront  pour  l'Académie  que  pour  la  Faculté.  Comme  la 
sortie  de  M.  Nacquart  a  reçu  de  la  publicité  ,  il  importe 
d'instruire  aussi  le  public  que  l'opinion  de  cet  académicien 
lui  est  toute  personnelle ,  et  if  est  pas  celle  de  l'Académie. 
M.  Nacquart  adoucit  par  quelques  phrases  torrectirei, 
l'amertume  de  sa  dernière  sortie  dirigée  à  la  fois  contre 
l'Académie  et  contre  le  ministre;  il  persiste  pourtant 'à 
croire  que  c'est  à  cause  de  la  marche  vicieuse  qui  «  été 
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suivie  ,  et  qui  ne  pouvait  conduire  qu'à  un  travail  incom- 
plet ,  que  le  gouvernement  a  nommé  une  commission  spé- 
ciale. Cet  incident  n'a  pas  de  suite  vet  ia discussion  reprend 
son  cours. 

L'article  de  la  commission  est  adopté  dans  tout  le  vague 
de  sa  rédactio»,  et  la  proposition  de  M.  Adelon  de  spéci- 
fier les  peines ,  est  yejelée  après  quelques  nouveaux  débats 
auxquels  prennent  part  MM.  Adelon,  Boutllaud,  Pelle- 
tier, etc. 

Enfin  le  §  12 ,  qne  la  commission  n'a  donné  que  sous  la 
forme  d'une  simple  proposition,  est  adopté.  Il  est  ainsi  conçu  : 

«  Usera  réàigo  une  loi  unique,  qui  embrassera  tous  les 
point  relatifs  à  l'exercice  ;  aux  progrès  et  à  l'enseignement 
de  l'art  de  guérir.  Toutes  les  lois  et  ordonnances  antérieures 
seront  abrogées.  » 

On  passe  à  la  section  V  du  projet  relatif  à  la  pharmacie. 

Le  titre  Ier  établit  les  diverses  titres  de  capacités  des  can- 
didats en  pharmacie .  • 

Les  conditions  portées  par  la  commission  à  l'article  ier, 
sont  rendues  à  peu.près  inutiles  par  l'adoption  delà  pro- 
position faite  par  quelques  membres,  d'exiger  des  élèves 
en  pharmacie, le  titre  de  bachelier  ès-lettres.  Il  faut  dire 
à  là  louange  des  élèves  qu'ils  avaient  eux-mêmes  provo- 
"  que  cette  condition,  par  une  demande  écrite ,  adressée  au 
président  de  l'Académie. 

Séakce  du  4-  Voici  les  noms  des  membres  des  deux  com- 
missions nommées,  dans  la  séance  du  24  février  :  x°  Com- 
mission de  la  séance  publique  :  MM.  Louyer  Villermay , 
Bailly,  Lodibert,  P,  Dubois,  fiusson;  20  commission  des 
prix:  MM.  Double,  Allard,  Preschet ,  Delens ,  Cbomel. 

MM.Ferrus  et  Bricbeteaulsc  mettent  sur  les  rangs  ponr 
la  place  vacante ,  dans  la  classe  de  pathologie  interne,      . 

Droit  de& adjoints*  —Une  discussion  entamée  dans  la 
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dernière  séance  j  suivies  droite  des  adjoints,  s'engage  de 
nouveau  ,  à  propos  de  la  nomination  de  la  commission  du 
prix  Pottai.  I/ordonnance  de  1 83&  accordant  aux  adjoints, 
voi*  délibérative ,  en  matière  de  science ,  il  doit  leur  être 
interdit  de  concourir.çour  les  prix ,  puisqu'ils  pourraient 
être  alors  jugefret  parties.  L'article  du  règlement  qui  les  y 
autorisait  doit  donc  être  revisé  et  même  abrogé.  Les  ad- 
joints ne  sauraient  même  être  membres. d'aucun  jury  des 
prix,  dont  les  sujets  seraient  proposés,  tant  que  l'article  .7 4 
du  règlement,  qui  les  autorise  à  concourir,  restera  en  vi- 

•  gùeur.  Après  avoir  développé  ces  motifs  avec  beaucoup  de 
lucidité ,  M.  Cofoac  fait  voir  que  le  droit  de  concourir  ne 

*  leur  étant  enlevé  définitivement  qu'en  i836,  à  cette  époque 
seulement  ils  pourront  prendre  aux.,  délibérations  de  ce 
genre  la  même  part  que  les  titulaires.  Il  demande  que  sa. 
proposition  de  modifier  l'article  du  règlement  en  opposi- 
tion ,  avec  l'ordonnance ,  soit  renvoyée  au  conseil  d'admi- 
nistration. M.  Àdeloi*  qui  avait  proposé,  la  nomination 
d'une  commission ,  dans  le  même  but,  se  rallie  à  la  motion 
de  Mr  Cornac ,  qui  est  adoptée. 

Nouveaux  bandages  herniaires}  par  MM.  Sansoh  et 
Cresson.  Pelottes  éoliennes.  —  M*  J.  Cloque t  fait  en.  son 
nom  et  au  nom  de  MM.  P.  Dubois  et  Hervez  de  Chégoin 
un  rapport  sur  ces  bandages.  Les  principaux  inconvénient 
de  tous  les  bandages  herniaires  tiennent  à  la  matière  qui 
entre  dans  la  fabrication  de  la  pelotte,  et  qui  ce  permet  pas 
à  celle-ci  d'exercer  toujours  une  compression  à  la  ibis 
douce,  uniforme,  constante  et  graduée,  seules  conditions 
à  remplir  dans  la  contention  des  hernies.  Toutes  les  ma- 
tières employées  jusqu'ici  ont  l'inconvénient  de  se  tasser, 
de  se  durcir,  etc.  J£M.  Cresson  et  Sanson  ont  eu  l'heureuse 
idée  de -fabriquer  les  pelottes  en  caoutchouc;  ils  en  ont 
imagihé  des  trois  espèces  :  * 

t  i°  Des  pelottes  pleines  et  tout  en  gomme  élastique;.,    , 
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2°  Des*  pelottes  creuses,  et  remplies  d'une  quantité  d'air 
qu'on  ne  peut  augmenter  ni  diminuer,  c'est  ce*  qu'ils  nom- 
ment peloltes  éoliennesà  air fixe ; 

3°  Enfin  des  pelottes  pareilles  aux  précédentes ,*  avec 
cette  différence  que  l'air  peut  en  être  chassé,  ou  y  être 
introduit  à  roi  on  té,  et  en  quantité  variable  s  pelottes  éolien- 
nes  à  air  mobile.  '  •  ,    ,       - 

'L'enveloppe  extérieure  de  toutes  ces1  pelottes,  est  en 
caoutchouc.  Les  auteurs  ont  jugé$  propos  de  les  recouvrir 
d'une  feuille  d'or  qui ,  en  ajoutant  à  l'apparence  et  à  la 
propreté,  ne  nuit  en  rien  aux  autres  qualités  essentielles. 
Ces  pelottes ,  outre  les  avantages  d'élasticité,  de  mol-» 
lesse ,  etc. ,  sont  \  par  leur  nature  même ,  à  l'abri  de  toute 
altération,  quelque  prolongé  qu'en  soit  l'usage t  L'expé* 
rience  est  déjà  venue  confirmer  leur  supériorité  sur  les 
anciennes»  La  commission  propose  à  l'Académie  de  leur 
accorder  son  approbation. 

Une  discussion  s'engage  sur  ce  rapport  :  M.ThUlaye  con- 
teste la  nouveauté  de  l'invention.  11  y  a ,  di£— il ,  depuis  35 
ans  un  bandage  en  caoutchouc  dans  les  collections  de  la 
Faculté.  M.  Cloquet  se  hâte  de  répondre  qu'il  n'y  a  pas  la 
moindre  analogie  entre  Ife  bandage  cité  et  ceux  qui  font 
l'objet  du  rapport.  Le  prétendu  bandage  en  caoutchouc 
n'est  qu'un  bandage  ordinaire ,  que  M.  La ss erre  a  eu  l'idée 
d'enduire  d'une  couche  d'huile  siccative  de  lin,  pour  le 
préserver  de  l'action  de  la  sueur  qui  durcit  la  pelotte  et 
rouille  lé  ressort. 

MM.  Itatrd  et  Moreau  contestent  encore  l'efficacité  d'ac- 
tion d'une  pelotte  trop  élastique,  et  doutent  qu'on  puisse 
obtenir  une  contention' exacte  et  permanente  ,  et  surtout  la 
cure  radicale ,  par  un  moyen  susceptible  de  céder  à  des 
dffbrts  un  peu  violens.  Cette  objection  dirigée  particulière* 
ment  contre  la  pelotte  à  air  mobile ,  ne  peut  tenir  contre 
les  pelotttf*  à  air  fixe,  et  surtout  contre  la  pelotte  pleine 
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en  caoutchouc.  M.  More  au  se  r  en  4  tou>~à-fait  à  ctes  raisons 
alléguées  par  le  rapporteur  et  par  M.  Sanson. 

M.  I tard  fait  observer  encore  que  la  tension  de  l'air  en- 
fermé dans  la  pelotte  et  la  pression  varieront  avec  l'éléva- 
tion delà  température.  Mais  M .  J.  C loquet  lui  répond  qua, 
ht  chaleur  de  la  région  inguinale  est  bien  à  peu  près  con- 
nue, et  n'éprouve  pas  de  variations  bien  remarquables  et 
capables  d'influer  beaucoup  sur  la  tension  de  la  pelotte.  '    » 

M,  Lbdibert  déclarant  d'avance  qu'il  ne  prétend  rien 
ôter  du  mérite  de  l'invention,  mentioune  nn  fait  qui  prouve 
que  l'idée  d'employer  l'air  à  la  contention  des  hernies ,  n'est 
pas  nouvelle.  En  1793  ,  le  représentant  Chasles,  se  trou- 
vant à  l'armée  du  nord,  eut  une  hernie  par  suite  d'une 
chute  de  cheval.  La  douleur  que  lui  faisaient  éprouver 
tous  les  bandages,  et  l'impossibilité  où  il  fut  de  les  sup- 
porter, donnèrent  à  Chaste  rifct,  chirurgien  en  chef  de  l'ar- 
mée .;  l'idée  de  les  remplacer  par  un  intestin  insufflé .  et 
maintenu  sur  l'ouverture  herniaire»  à  l'aide  d'w  bandage. 
Ce  moyen  eut  un  plein  succès,  .. 

M.  Cloquét  dit  qu'il  y  &  long-tetfips  qu'on  a  proposé 
l'usage  d'une  vessie  insufflée,  en  guise  de  pelotte,  qu'on 
ne  peut  du  re$te  établir  une  comparaison  exacte  entre  ce 
mçyen  et  ces  pelottes,  4©nt J' épaisseur  peut  être  graduée 
à  volonté. 

Au  surplus ,  d'après  ty»pini?n  émise  par  quelques  menv* 
bres ,  et  M.  Moreau  entr'aijtres  ,  et  le  désir  manifesté  pay 
M.  SanSou  lui-même  ,  le  rapporteur  "propose  d'ajouter  à 
ses  conclusions  :  «  en  laissant  toutefois  4  l'expérience  à 
démontrer  les  avantages  et  lp*  ipconvéjiiens  qui  n'auraient 
pas  été  prévus  par  la  commission,  »  ' 

Le  rapport  et  ses  conclusions  ainsi  amendées  sont  adop- 
tées. » 

Commission  du  prix  Portai:  MM.  Andral,,  Dnméril, 
Ribes ,  Itard  et  Fouquier. 
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Abcès  sjrmptomaiiques  de  carie  du  rackis.— -M.Gimelle 
lit  un  rapport  sur  un  Mémoire  de  M.  BourjotSaint-Hilaire, 
qui  a  pour  but  de  faire  reconnaître  x  d'une  manière  rigou- 
reuse ,  les  vertèbres  affecléeé  par  le  siège  de  l'abcès.  Les 
principes  de  M.  Bourjot  sont  fondés  sur  la  disposition  ana- . 
tomique  de  diverses  gaines  aponévrotiques ,  qui  partent 
des  vercèbres  et  principalement  celles  qui  enveloppent  les 
vaisseaux  et  les  nerfs,  disposition  qui  fait  que  le  pus  formé 
sur  une  vertèbre,  suivra  plutôt  telle  gaine  que  telle  autre, 
et  arrivera  au  point  précis  où  cette  gaine  aboutit  et  non  à 
tout  autre  point.  11  y  a  sans  doute  quelque  chose  de  vrai 
dans  cette  théorie  appuyée  par  l'auteur  sur  deux  faits  qu'il 
rapporte ,  mais  elle  est  loin  de  pouvoir  être  appliquée 
d'une  manière  rigoureuse  et  générale.  Le  rapport  propose 
du  reste,  et  l'Académie  vote  le  dépôt  du  travail  aux  ar- 
chives, et  des  remerciemens  ef  des  encouragemens  à  l'au- 
teur. 

Thermopode.  —  M.  ThUlaye  fait  un  rapport  sur  cet  ap- 
pareil ,  présenté  par  M*  Petit ,  pharmacien.  Ce  vase  à  bains 
de  pieds  n'est  autre  chose  qu'une  espèce  de  seau  muni  en 
avant  d'un  entonnoir  qui  va  jusqu'au  fond,  de  manière 
que  l'eau  qu'on  y  verse  pour  réchauffer  le  pédiluve ,  arrive 
att  fond  du  bain  et  remonte  à  la  surface ,  en  communi- 
quant sa  chaleur  à  toutes  les  couches  du  liquide.  Ce  mode 
de  réchauffement  peu  important  ptur  un  bain  de  pied  or- 
dinaire ,  a  un  grand  avantage  pour  les  bains  et  de  mi -bains, 
et  l'idée  de  son  application  n'est  pas  du  tout  nouvelle.  Ce- 
pendant ,  comme  le  thermopode  ne  coûte  pas  plus  cher 
qu'un  seau  ordinaire ,  la  commission  propose  à  l'Académie 
delui  accorder  son  approbation.  Adopté. 

Chlore  dans  la  phthi&ie.  —  M.  Louis  lit  un  rapport  sur 
un  Mémoire  de  M.  Toulmçuche  de  Reims.  Ce  praticien  a 
administré  l'inspiration  de  chlore  à  80  phthisiques,.tous 


ÀCÀDÉMIfi   DE  MÉDECINE.  l53 

pectoriloques  i  et  tous  onfSuccombé.  Il  n'a  vu  guérir  qu'un 
malade  qui  ayait  offert  de  la  bronchophbnie  y  mais  cet  in- 
dividu étant  mort  huit  mois  après  ,  d'une  autre  affection  , 
on  constata  qu'il  *n!avait  qu'une  dilatation  des  bronches. 
Le  même  auteur  a  au  contraire  recueilli  d'assez  nombreuses 
observations  tout-à-fait  favorables  à  l'emploi  de  ce  moyen, 
dans  les  catarrhes  chroniques.  Lé  rapporteur  propose  d'ac- 
cueillir avec  distinction  le  Mémoire  de  IVf.  Toulmouche , 
de  l'inviter  à  contiuuer  ses  recherches,  et  de  l'inscrire  sur 
la.  liste  des  candidats  correspondais.  Adopté. 


Séance  nu  8.  —  Réorganisation  médicale.  —  Le  titre  tl 
sur  la  surveillance  des  stages  est  adopté  presque  satfs  dis- 
cussion. v  i 

La  discussion  s'ouvre  ensuite  sur  le  titre  III  relatif  aux 
réceptions.  ^ 

i°  À  l'avenir  nul  ne  pourra  être  reçu  pharmacien^  si  ce 
n'est  dans  les  écoles  spéciales  de  pharmacie  du  royaume. . 
Adopté. 

2°  Les  études  pharmaceutiques  devront  être  continuées 
pendant  six  anifëes  :  de  ces  six  années,  une  au  moins  devra 
être  entièrement  consacrée  à  suivre ,  dans  une  des  écoles 
spéciales,  tous  les  cours  de  scholarité  qui  composent  l'en- 
seignement complet  de  la  pharmacie.  r 

Sur  les  observations  4e plusieurs  membres,  et  de  M,  Pel- 
letier entre  autres,  qu'une  année  d'études  ,  dans  les  écoles, 
est  insuffisante  pour  suivre  complètement  tous  les  epurs , 
qui  n'étaient  du  J'este  qu'au  nombre  de  quatre  quand  la 
commission  a  voté  son  article,  et  qui  ont  depuis  été  aug- 
mentés de  deux ,  l'Académie  décide  que  deux  des  six  an* 
nées  seront  consacrées  aux  études  scholaires.  Les  quatre 
autres  seront  employées  aux  stages  dans  les  pharmacies. 

M.  Orfila  propose  fit  suppression  du  mot  spéciale*,  parc#     - 
que ,  suivant  lui  ;  on  pourrait  fonder  un  certain  nombre  . 
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d'écoles  secondaires,  où  Ton  pourrait  puiser  une  instruc- 
tion aussi  complète  que  dans  les  écoles  spéciales. 

M.  Pelletier  combat  cette  opinion,  attendu  que  six*  écoles 
spéciales  seront  plus  que  suffisantes  pour*  répondre  à  tous 
les  besoins  ;  et  que  leur  distance  réciproque  à  un  raycfn 
de  4o  lieues  environ ,  permettra  aux  élèves  de  s'y  rendre , 
sans  les  entraîner  dans  de  trop  grands  frais.  Il  y  aurait  à  les 
multiplier  davantage  plusieurs  inconvéniens ,  on  trouve- 
rait toujours  assez  de  professeurs,  mais'pas  toujours  un  au- 
4^  ditoire,  puisque  de  trois  écoles  qui  existent  aujourd'hui, 
il  y  en  a  deux  presque  sans  élèves.  Enfin ,  pour  que  l'en- 
seignement y  soit  aussi  complet  qu'à  Paris  ,  il  faudrait  y 
créer  autant  de  cours ,  y  établir  un  <%binet  de  physique, 
un  laboratoire  de  chimie ,  un  jardin  botanique ,  etc.  Ce  qui 
entraînerait  des  frais  considérables ,'  et  probablement  en 
pure  perte. 

La  suppression  proposée  par  M.  Orfila  est  rejetée  ,  et  le 
paragraphe  adopté  avec  la,  seule  modification  relative  au 
temps  d'études  scholaires. 

3°  Il  y  aura  autant  d'examens  que  de  cours  composant 
Penseignement  dans  l'étiolé  où  le  candidat  sera  examiné. 

Ce  par  agraphe  est  attaqué  par  plusieurs  membres,  comme 
trop  vague  ;  çJ;  on  propose  de  fixer  le  nombre  et  de  dési-* 
gnér  le  sujet  des  examens.  La  proposition  de  M.  Soufreiran 
à  tet  égard  est  adoptée  :  elle  est  conçue  dans  les  termes 
suivans:  . 

*  Il -y  aura  quatre  examens ,  deux  de  théorie  et  deux  de 
pratique ,  qui  seront  ainsi  disposés  :,  i°  Chimie  et  physique  ; 
a°  histoire  naturelle  et  matière  médicale  ;  3°  pharmacie  et 
°        toxicologie;  4°  préparations  et  thèse, 

On  passe  au  4e  paragraphe  :  «  Les  actes'  probatoires  ne 
seront  plus  exclusivement  confiés  aux  professeurs  de  l'école. 
res  pharmaciens  étrangers  à  l'école  feront  partie  des  exa- 
minateurs ,  dans  la  proportion  d'un  tiers.  » 
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Cet  article  sonlèVë  entre  les  pharmaciens  professeurs  et 
les  académiciens  étranger^  à  l'école,  un  débat  à  peu  près'" 
semblable  à  celui  que  fit  naître  l'article  qui  a  introduit 
comme  juges  ,  dans  les  examens  de  FEcole  de  médecine , . 
des  médecins  étrangers  à  l'École  $  des  objections  à  peu  près 
pareilles  sont  faites  4c  part  «t  Vautre.  Enfin  la  disposition 
est  adoptée  ,  avec  la  modi%cation  de  M.  Yelpeau,  qui  a 
proposé  de  faire  concourir  pour  moitié  aux  examens,  les 
pharmaciens  étrangers  à  l'Ecole. 

'  Sé^wCE  du  1 2 .  M .  De  vergle  adresse  à  l'Académie  sa  clinique 
des  maladies  syphilitiques  ,  en  demandant  un  rapport  ver- 
Bal.  Le  règlement  s' opposant  formellement  à  ce' que  ce  rap- 
port soit  fait ,  le  conseil  d'administration  écrira  à  M/ De- 
vergie  ;  pour  le  remercier  et  lui  témoigner  son  regret  de  ne 
pouvoir  accéder  à  sa  demande. 

Seigle  ergoté.  — -  M.  le  docteur  Crafford  de  Narbonne 
adresse  à  l'Académie  une  lettre  sur  faction  obstétrique  du 
seigle  ergote'.  Il  rapporte  dix  eas  ,  dans  six  desquels Tad- 
ministration  du  médicament  a  été  suivie  d'effets  très  mar- 
qués, tandis  qu'elle  a  été  sans  résultats  dans  quatre  autres. 
Ayant  remarqué  que  le  seigle  ergoté  pris  chez  un  pharma- 
cien lui  réussissait  toujours,  tandis  que,  pris  chez  un  au- 
tre, il  était  inefficace,  il  voulut  savoir  à  quoi  pouvait  tenir 
cette  différence  d'action.  Il  n'eu  trouvapas  <d'autf  émotif  que 
l'ancienneté  relative  du  médicament.  Celui  qui  s'était  tou- 
jours montre  actif  était  assez  récent ,  et  avait  été  récolté 
dans  l'année ,  tandis  que  l'autre  était  ancien.  ' 

MM.  Bousquet  et  Louis  se  mettent  sur  les  rangs  pour  la 
place  de  membre  titulaire  dans  la  section  de  pathologie 
interne.  M.  Louis  écrit  que ,  plein  de  confiance  dans  l'im- 
partialité de  ses  juges,  il  n'ira  point  les  solliciter  indivi- 
duellement. 
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M.  le  secrétaire  perpétuel  donne  la  liste  par  départemens 
des.  associés  correspondans  ,  et  invite  les  académiciens  pré- 
sens à  indiquer ,  ceux  qui ,  à  leur  connaissance ,  seraient 
morts ,  ou  auraient  changé  de  résidence. 

Après  l'appel  de  plusieurs  noms,  sur  lesquels  on  n'obtient 
que  des  renseignemens  incertains ,  M.Lisfrauc  fait  ressortir 
le  vice  d'un  pareil  mode  d'e«qu£te  ,  et  le  vague  des  résul- 
tats auxquels  il  peut  conduire  ;  il  demande  que  l'Académie . 
écrive  aux  préfets  des  départemens ,  qui  répondront  sous 
Je  couvert  du  ministre  de  l'intérieur. 
.  J£ .  Cornac ,  dans  cette  même  discussion ,  témoigne  sa 
surprise  de  ce  que ,  depuis,  quatre  ans  ou  plus  que  nous 
avons  des  troupes  à  Alger,  et  en  Grèce ,  l'Académie  ne  se 
soit  pas  empressée  de  nommer  dés  correspondais  dans  ces 
deux  pmys. 

Le  même  membre  demande  aussi,  que  sur  la  prochaine 
liste  des  correspondans ,  qui  sera  imprimée ,  on  ajoute , 
après  le  nom  de  tout  membre  qui  aurait  quitté  son  dépar- 
tement pôuc  venir  habiter  la  capitale,  ces  mots:  corres- 
pondant de  ici  département ,  actuellement  à  Paris ,  afin  - 
de  ne  pas  laisser  à  penser  que  l'Académie  choisit  ses  cor- 
respondais à  Paris.  Cette  préposition  est  appuyée.  ' 

Pois,  de  garou  .pour  le  pansement  des  cautères  y  par 
M.  Friçemo  ,  pharmacien  à  la  Maternité.  —  M.  Guéneau 
dèMussy  lit  en  son  nom  et  en  celui  de  M.  Chevallier,  un 
rapport  sur  ces  nouveaux  pois  à  cautère  ,  au  sujet  desquels 
M.  le  ministre  du  commerce  a  envoyé  une  notice  à  lui 
adressée  par  M.  Frjgerio.Ce  dernier  a  aussi  adressé  à  l'Aca- 
démie une  lettre,  avec  un  échantillon  de  ses  pois.  Les  sub- 
stances qui  entrent  dans  leur  composition  sont  des  gommes 
résines ,  de  la  cire ,  des  poudres  de  garou ,  de  guimauve  et 
d'iris?  Le  rapport  favorable  de  M.  Guéneau  ;  qui  propose  à 
F  Académie  de  donner  son  approbation  au  médicament, 
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soulève  une  vive  opposition.  La  supériorité  d'action  dé  ces 
pois  sur  Jes  pois  ordinaires  >  est  Vivement  contestée ,  plu- 
sieurs membres  soutiennent  même  que  les  propriétés  que 
leur  prête  i'invçateur,  ne  *ont  pas  réelles,  qu'ils  ont  moins 
d'avantages  que  les  pois  d'iris  ou  autres,  par  la  raison 
même  qu'ils  n'éprouycBrtmi  ramollissement ,  ni  gonflement 
par  l'humidité  <Ju  cautère.  Enfin  l'Académie,  fondée  prin- 
cipalement sur  ce  que  M*<Frigeiào  n'a  pas  fait  connaître  la 
composition  précise  de  son  remède,  ajourne  toute  décision, 

^jusqu'à  ce  que  cette  composition  soit  connue. 

Revaccinatitmss—*  M.  Mofeau  offre  à  M.  Salmade  de  lui 
faire  voir  une  revaçctnation  pratiquée  avec  succès  chez 
une  personne  portant  des  cicatrices  évidentes  d'une  vac- 
cine antérieure.  11  propose  à  l'Académie  de  charge/ 
M.  Bousquet  ou  la  commission  de  vaccine  >  de  recueillir 
de  ce  vaccin ,  pour  en  faire  des  essais  aux  Enfans-Trouvés. 
•  Le  même  membre,  cite  un  fait  fort  intéressant,  d'une  dame , 
épouse  d'un  des  associés  régnicoles  de  l'Académie,  qui 
eut  à  4  mois  et  demi  de  grossesse,  une  Variole  qui  se  ter* 

-  mina  heureusement,  et  qui  est  accouchée  il  y*  a  deux  mois 
et  demi,  d'un  enfant  fort  bien  portant ,  chez  lequel  trois 
vaccinations  ont  déjà  été  pratiquées  infructueusement.  Il 
vient  d'en  pratiquer  une  quatrième ,  dont  il  rendra  compte 
à  r Académie.  Il  rapporte  un  fait  qu'il  a  observé  dans  l'épi- 
démie de  1825  >  d'une  femme  de  la  rue ^Saint-Denis  ,  en- 
ceinte de  six  mois ,  qui  avorta  pendant  la  période  de  des- 
quamnjation  d'une  variole  dont  elle  était  affectée.  Le 
fœtus  est  venu  au  monde  couvert  de  pustules  varioliques. 
Ce  dernier  cas  ne  pourrait-il  pas  faire  penser  que ,  dans  le 

'  premier,  la  variole  qu'a  eue  la  mère  pendant  sa  grossesse, 
s'est  communiquée  au  fruit  qu'elle  portait  dans  son  sein  , 
ou  au  moins  qu'elle  a  eu  sur  lui ,  pour  l'avenir,  une  in- 
"fluence préservatrice,  et  que  c'est  à  cette  cause  qu'on  doit 
attribuer  l'insuccès  de  la.  vaccine  ?        . 


i58  toc****»  sAvismt. 

M.  GimeUe  annotée  que  depuis  la  dernière  discussion, 
il  a  tenté  la  revaceination  sur  55  Bdilltaires.de  l'^ge  de  ao 
à  26  ans.  Sur  5  seulement ,  U  a  vu  ee  développer  des  bon- 
Ions  pareils  & ceux  de  la  vaccine  ,  maie  qui  étaient  disparus 
$h$  le  sixième  jour.  Les  5o  autres  n'ont  offert  aucun  bouton. 

M.  Bousquet  répond  tout  de  suite  par  des  faits  à  la  ques- 
tion soulevée  par  plusieurs  membres,  et  entr'autres  par 
M*  Moreau ,  savoir  s  si  le  pus  provenant  d'une  seconde 
vaccination,,  peut  développer  une  vacctrie  véritable»  Un 
fils  de  M.  Âdelon ,  âgé  de  t€  ans,  très  bien  vacciné  dan% 
son  enfapce,  vient  d'être  revacciné  :  tontes  fais  piqûres  ont 
adonné  lieu  à  dès  boutons  parfaits.  M.  Bousquet  a  vaocmé 
quatre  jeunes  eniaas ,  avec  le  pus  provenant  de  ces  boutons 
à  un  bras,  tandis  qu'à  l'autre .,  il  leur  inséra  du  vaccin  or- 
dinaire, La  vaccine  a  aussi  bien  réussi  d'un  c4té  que  de 
l'autre.    , 

IL  Sahnade  insiste  sur  le  mauvais  effet  moral  4e  toutes 
ces  revaccinations. 

M.  Moreau  demanda  que  la  commission  de  vaccin*  soit 
chargée  de  répéter  les  expériences  de  M.  Bousquet  #  avec 
le  vaccin  pris  sur  In  danie  dont  il  a  parlé  précédemment, 
adopté. 

SfiHcfc  du  i5**— M.  Lodibert  présente' successiveiaeat 
4rois  articles  additionnels  *  qui  ne  .sont  pas  appuyés.  La  dis*- 
cussion  à  laquelle  ib  donnent  lieu  n'offrant  aucun  intérêt , 
jaousla  passerons  sous  silence. 

L'Académie  passe  au  titre  IV,  relatif  k  la  surveillance 
des  officine».  , 

Les  principales  dispositions  de  ce  titre  ont  pour  objM  la  ' 
Visite  des  officines ,  faite  a&  moins  une  fois  par  an,  par  trois 
membres  des  conseils  médicaux ,  et  A  des  époques  indéter- 
minées^ et  autant  que  possible  9  sans  que  le  pharmacien  en 
soit  prévenu  ;  la  vérification  de  fat  bonne  tenue  des  pba*- 
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maries  i  de  la  qualité  des  médicamens  et  de  l'exactitude  des 
stage»;  la  séparation  du  commerce  de  la  droguerie  en  gros 
de  celui  de  la  pharmacie  eu  détail ,  sans  pourtant  qu'il  soit 
interdit  aux  pharmaciens  de  rendre  en  gros  les  médica- 
mens qu'ils  sont  autorisés  à  vendre  au  détail,  avec  l'obli- 
gation toutefois  de  ne  pas  exercer  ces  dette  modes  de  com- 
merce., dans  le  même  local  ;  la  'défense  expresse  faite  aux 
droguistes  de  s'immiscer  dans  le  commerce  de  4étail  de  là 
pharmacie,  et  d'efcercèr  le  débit  des  préparations  offici- 
nales et  magistrales;  l'interdiction  de  toute  association  entre 
un  pharmacien  reçu  et  d'autres  personnes,  autrement  qu'en 
commandite  ;  la  condition  des  mêmes  visites  légales  qu'aux 
pharmaciens,  imposée  aux  droguistes ;Ja désignation  pré- 
cise des  substances  simples  ou  composées,  qui  appartien- 
nent exclusivement  au  commerce  de  la  pharmacie,  et  de 
celles  qui  seront  licites  aux  autres  commerces,  tels  que 
ceux  de  confiseurs  >  épiciers  qui ,  jusqu'à  ce  jouf,  avaient 
tenu  certaines  substances  médicamenteuses,  etc. 

Toutes  ces  matières  n'étant  pour  les  médecins  que  tftm 
intérêt  secondaire  ,  nous  n'entrerons  dans  aucun  détail  sur 
les  discussions  auxquelles  elles  ont  donné  lieu  dans  le  Sfein 
de  l'Académie. 

Séance  nu  18.  -r  MM.  Moreâu,  Cornac ,  Honoré,  rap- 
portent quelques  nouveaux  faits  relatifs  à  la  vaccine  et  aux 
-revaccinations.  Sur  la  demandé  de  M.  Marc,  toutes  ces  ob- 
servations sont  renvoyées  à  la  commission  de  Vaccine. 
M.  Moveau  annoncé  que  la  vaccine  à  fini  par  réussir  chez 
l'enfant  qu'il  a  vacciné  pour  la  quatrième  fois,  et  dont  il  a 
entretenu  l'Académie  dans  la  dernière  séance. 

Nominations  des  juges  pour  le  concours  de  clinique 
-d'aocùuchemens.  —  Le  ministre,  en  faisant  part  à  l'Aca- 
démie du  concours ,  et  Firfvitant  à  nommer  quatre  juges  et 
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un  suppléant ,  annonce  à  ce  corps  savant ,  qu'informé  que 
plusieurs  membres  de  la  section  d'àccouchemens  ont  des 
motifs  personnels  pour  s'abstenir,  le  conseil  de  l'instruction 
publique  a  décidé  qu'an  besoin ,  l'Académie  pourrait  pren- 
dre des  juges  parmi  les  membres  de  la  section  de  patho- 
logie  externe  et  de  médecine  opératoire. 

M.  le  doyen  de  la  Faculté  a  écrit  également  à  l'Acadé- 
mie >  pou^lui faire  connaître  les  noms  des  candidats  inscrits, 
et  la  prier  de  désigner  les  juges  qui  doivent  faire  partie  du 
jury.  Les  candidats  sont  i  MM.  Baudeloque  ûéveu,  J.  Hatin, 
Bazignan  ,  P.  Dubois  et  Velpeau* 

Les  noms  des  membres  de  la  section  (Faccouehemens 
sont  mis  dans  l'urne ,.  ex  cep t^  ceux  de  M.  Moreatr,  conftie 
faisant  partie  de  la  Faculté ,  et  de  M.  Evrat,  comme  parent 
de  M.  Moreau.  Celui  de  M.  Baudeloque  est  conservé, 
malgré  la  réclamation  de  quelques  membres ,  attendu  que 
sa  parente  avec  le  candidat  du  même  nom  ,  n'est  pas  à  un 
degré  qui  soit  exclu  par  la. loi.  Les  noms  jetés  dans  l'urne 
sont  ceux  de  MM.  Villeneuve  ,  Le  Breton,  Maygrier  ;  De- 
yilliers ,  Baudeloque ,  Deneux ,  Danyau ,  et  Gapuron. 

Les  juges  nommés:  par  le  sort  sont  :  MM.  Capuron,  Le 
Breton ,  Devilliers,  Villeneuve  :  suppléant,  Danyau. 

Programme  de  la  séance  publique.  —  M.  le  président 
annonce  que  la  commission  chargée  d'organiser  la  séance 
publique,  a  déjà  arrêté  qu'il  serait  donné  lecture  des  tra- 
vaux sui  vans  : 

i*  Compte  rendu  des  travaux  de  l'année  dernière. 

a°  Une  partie  du  rapport  de  la  commission  de  vaccine. 

3°  L'éloge  de  Portai. 

La  commission  prie  les  membres  qui  auraient  des  lec- 
tures à  faire ,  de  lui  en  donner  communication. 

M.  Cornac  demande  qu'on  nomme  une  commission  char- 
gée d'indiquer  les  sujets  de  prix  à  proposer  dans  cette 
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séance ,  et  que  le  conseil  d'administration  rende  compte  à 
V Académie  de  ce  qu'il  a  fait  pour  mettre  en  harmonie  les* 
articles  *]3  et  74  du  règlement ,  avec  l'ordonnance  sur  les 
adjoints.  Renvoyé  à  la  prochaine  séance. 

Associés  régnicoles*  — M.  Husson  annonce  que  la  com- 
mission chargée  de  présenter  une  liste  de  candidats  pour 
les' places  vacantes  d  associés  régnicoles ,  a  Sécklé  en  prin- 
cipe qu'elle  présenterait  en  première  ligne  les  médecins 
qui  auraient  envoyé  des  Mémoires  à  l'Académie,  et  obtenu 
des  rapports  favorables  et  des  conclusions  tendant  à  les 
faire  inscrire  sur  cette  liste.  Elle  prie  donc  les  membres 
qui  auraient  des  rapports  à  faire  ,  à  hâter  leur  travail.  Il  y 
a  des  Mémoires  envoyés  depuis  deux  ou  trois  ans ,  sur  les- 
quels il  n'a  pas  encore  été  fait  de  rapport.  On  priverait  par 
cette  négligence  les  auteurs  du  titre  qui  est  le  but  de  leur 
travaux. 

Plusieurs  membres  réclament  des  rapports  en  faveur  de 
divers  médecins  des  départeméns.  M.  le  président  invite 
tous  ceux  qui  ont  des  rapports  à  faire ,  à  hâter  leur  travail. 
Il  engage  également  la  commission  chargée  de  dresser  la 
liste  des  candidats  aux. places  de  correspondans  étrangers  à 
se  presser  de  terminer  son  rapport  5  nommée  bien  avant  la 
commission,  pour  les  associés  régnicoles,  elle  ne  finira  en- 
core qu'après  elle» 

Vaccinations  en  i83a.  —  M.  James.  M.  Girardin  rap- 
porteur de  la  commission  de  vaccine ,  donne  lecture  du 
rapport  destiné  au  ministre.  Les  résultats  des  vaccinations 
ont  dépassé  de  beaucoup  ceux  de  i85 1 . 

A  peine  la  discussion  est-elle  ouverte  sur  ce  rapport, 
qu'un  M.  James ,  assis  sur  un  des  bancs  réservés  aux  aca- 
démiciens, prend  la  parole  pour  signaler  entr 'autres  omis- 
sions notables  pour  le  département  de  la  Seine ,  celle  de 
son  nom. 

Tome  II.  Avril  18H4.  1 1 
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n  M.  Eraery  demande  avec  force ,  que  la  parole  soit  inter» 
dite  à  M.  James ,  atteadu  qu'il  est  tout-4-fait  étranger  à 
l'Académie  .     .  1 

M,  James  continue  à  parler  et  à  se  débattre  avec  vio- 
lence ,  malgré  les  injonctions  du  président  :  Quoi ,  s'écrie- 
t  il ,  on  m'insultera,  on  rayera  mon  nom,  mon  nom  pré- 
senté par  l'autorité ,  et  je  ne  pourrai  parler!  Je  trouverai 
bien  moyen  de  publier  cette  injustice ,  les  journaux  en  se- 
ront instruits.  M.  le  président  invite  de  nouveau  M.  James 
.  à  la  renoncer  à  parole  ,  qu'il  n'a  pas  droit  de  prendre,  le 
menaçant;  s'il  continue  à  troubler  Tordre ,  de  lui  interdire 
l'entrée  de  l'Académie.  \ 

Après  quelques  observations  de  plusieurs  membres,  et 
les  injonctions  plus  pressantes  du  président ,  M.  James  pa«* 
raît  se  contenir,  et  la  discussion  reprend  son  cours. 

M.  Villeneuve  se  plaint  de  la  négligence  apportée  dans 
les  écoles ,  &  s'assurer  si  tous  les  enfaus  ont  été  vaccinés. 
JJ.  le  président  combat  cette  assertion. 

M.  Bacquart  recommande  aussi  &  la  surveillance  de  l'an* 
tdrité  les  ouvroirs  et  les  salles  d'asile.  M,  Moreau  voudrait 
qu'on  y  ixi  vacciner  tous  les  enfans  qui  n'auraient  pas  de 
cicatrices  vaccinales  ou  varioliques,  par  un  vaccinateur 
nommé  par  l'Académie  • 

M.  le  président  fait  observer  que  ces  établissemens  res- 
sortissant du  conseil  des  bospices ,  M.  Orfila  pourrait  être 
prié  de  faire  adopter  une  pareille  mesure. 

M*  Morçau  pense  que  les  tableaux  de  vaccination  insérés 
dans  le  rapport,  pour  le  département  de  la  Seine,  sont 
loin,  de  représenter  l'effectif  de  ces  opérations.  Il  y  a  dans 
Paris  4  ou  5oo  médecins  qui  pratiquent,  tous  les  ans  9  un 
nombre  plus  ou  moins  grand  de  vaccinations  ,  et  n'adres- 
sent jamais  de  relevés  a  ^autorité.  Il  serait  bon  que ,1e  rap*- 
port  en  fît  mention ,  pour  ne  pas  laisser  à  penser  que  la 
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vaccine  est  plus  négligée  dans  le  centre  scientifique  et  ad- 
ministratif delà  France  que  dans  les  départemens. 

M.  Bousquet  aurait  voulu  que  le  rapport  fît  mention  des 
expériences  faites  par  M.  Girard ,  avec  le  virus  varioleux , 
inséré  aux  vaches  :  M.  Husson  fait  observer ,  avec  juste 
raison ,  que  ces  expériences  datant  de  i833,  appartiennent 
au  rapport  de  Tannée  prochaine,  qu'il  ne  faut  pas  déshériter 
d'avance  de  tout  ce  qu'il  peut  posséder  d'intéressant. 

M!.  Girardin  ajoute  que  d'ailleurs  ces  expériences  ne  sont 
pas  encore  complètes ,  et  se  continuent. 

M.  Bousquet  n'insiste  pas  sur  sa  proposition. 

Le  rapport  et  ses  conclusions  sont  adoptés.  * 

Séance  pu  22t  —  M.  fcornacfait  adopter  un  article  addi- 
tionnel au  titre  IV  ,  dirigé  contre  le  charlatanisme  de  cer- 
tains pharmaciens ,  qui  distribuent,  avec  les  médicarnens , 
de*  imprimés  qui  indiquent  les  doses  à  prendre  et  la  mar- 
nière  de  les  administrer,  et  jusqu'aux  maladies  ^Uns  les- 
quelles ils  conviennent. 

Le  .titre  V,  qui  concernait  les  herboristes ,  se  trouve  mis 
hors  de  discussion ,  et  devenu  inutile ,  depuis  que  l' Acadé- 
mie a  voté  la  suppression  des  herboristes.  j  ^ 

Le  titre  VI  relatif  au  codex  ,  devient  le  titre  V. 

L'insuffisance  du  codex  actuel  nécessite  une  publication 
nouvelle ,  avec  les  additions  et  les  modifications  indispen- 
sables; l'utilité  de  la  révision  de  oe  formulaire  officiel,  et 
la  publication  de  fascicules  complémentaires,  à  des  épo- 
ques que,  le  besoin  indiquerait  et  que  déterminerait  une 
commission  permanente  ,  nommée  dans  le  sein  de  FAcadé- 
mie ,  sont  généralement  reconnues  ,  et  feront  labase  d'au- 
tant d'articles  ,  dont  la  rédaction  définitive  est  renvoyée  à' 
la,  commission.  M.  Lodibert  a  aussi  fait  la  proposition  d'é- 
crire le  codex  dans  la  langue  nationale.  Cette  proposition 
a  été  appuyée. 
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La  discussion  du  rapport  est  enfin  terminée.  Le  rappor- 
teur va  s'occuper  de,  coordonner  tout  le  travail  ,  tel  qu'il 
est  sorti  de  la  discussion ,  et  il  y  aura  une  dernière  séance, 
où  le  projet  complètement  rédigé,  sera  soumis  dans  son 
ensemble  au  jugement  de  l'Académie,  pour  être,  après 
son  adoption  ,  adressé  au  ministre. 

•.  M.  Nacquart  demande  que  l'Académie  tienne  désormais 
deux  séances  scientifiques  par  semaine.  M.  Boulay  répond 
que  le  conseil  d'administration  a  l'intention  de  demander 
deux  ou  trois  séances  extraordinaires,  pour  mettre  à  jour 
tous  les  travaux  en  retard. 

*M.  Lodibert  demande  que  l'Académie  vote  desremercî- 
mens  à  M.  le  rapporteur.  M.  Double  ajoute  :  et  à  la  com- 
mission J  Ces  remercieinens  sont  votés  par  acclamation. 

t  Séance  DVjib*  —  Après  la  lecture  du  procès-verbal,  M.  le 
président  faisant  la  question  d'usage  :  quelqu'un  a-t-il  des 
observations  à  faire?  M.  James  se  lève  aussitôt;  je  deman- 
derais la  parole,  dit-il,  si  on  voulait  me  l'accorder.  M.  le 
président  lui  fait  observer  que  la  parole  lui  a  été  refusée  , 
dans  la  dernière  séance ,  aux  ternies  du  règlement ,  et  que 
le  n*ème  motif  ne  permet  pas  de  la  lui  accorder. 

Retour  de  M.  Dupuytren.  —  M,  Dupuytren  qui  entre  en 
ce  moment  dans  la  salle ,  reçoit  les  félicitations  empressées 
d'un  grand  nombre  de  ses  collègues. 

Autopsie  de  Bennati.  —  M.  le  professeur  Mojon  de  Gênes 
adresse  une  note  sur  l'autopsie  de  Bennati.  U  insiste  entre 
autres  détails  sur  la  minceur  assez  remarquable  et  la  trans- 
lucidité des  os  du  crâne  ,  fait  qu'il  a  déjà  observé  sur  le 
crâne  d'un  célèbre  musicien  d'Italie.  Il  fait  quelques  rap- 
prochetnens  de  cet  aspect  de  ces  os  avec  la  conformation  des 
mêmes  parties  chez  les  oiseaux  chanteurs  ;  et  en  tire  quel- 
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ques  inductions  relatives  à  des  rapports  qu'il  croit  exister 
entre  les  os  du  crâne  et  les  organes  de  l'audition. 

M.  James  a  aussi  adressé  une  lettre ,  que  le  conseil  d'ad- 
ministration a  renyoyé  à  la  commission  de  vaccine. 

Sur  la  proposition  de  M.  Louyer  Villermay ,  de  nommer 
deux  membres ,  pour  féliciter ,  au  nom  de  l'Académie  , 
M.  Dupuytren  sur  son  heureux  retour  et  son  rétablisse- 
ment ;  M.  le  président  désigne  MM.  Husson  et  Louyer  Vil- 
lermay. M.  Dupuytren  avait  quitté  la  séance  en  ce  moment* 

M.  le  président  annonce  aussi  que  jusqu'à  nouvel  ordre, 
pour  avancer  ses  travaux  arriérés  et  faciliter  la  lecture  des 
rapports,  l'Académie  tiendra  une  séance  extraordinaire 
tous  les  samedis.  ' 

Sur  la  question  des  droits  des  adjoints,  discutes  dans  une 
des  précédentes  séances ,  le  conseil  d'administration  a  dé- 
cidé ,  que,  tout  en  ayant  voix  délibérative ,  en  matière  de 
science,  ils  pourraient  cependant  conserver  le  droit  de 
concourir  pour  les  prix ,  en  renonçant  à  voter  pour  cet 
objet.  MM.  les  adjoints  sont  priés  de  vouloir  bien  se  réunir 
et  de  faire  connaître  ce  qu'ils  auront  décidé  à  cet  égard. 

Cirsocele  et  varicocèle.  — M.  Brescbet  présente  deux 
malades  :  l'un  est  un  jeunifliomme  guéri  d'une  varicocèle 
et  d'une  circosèle ,  par  le  procédé  dont  il  a  déjà  été  ques- 
tion dans  ce  journal.  Quelques  membres  demandent  à  voir 
la  pince  dont  M.  Breschet  fait  usage.  Il  promet  de  l'ap- 
porter dans  la  prochaine  séance.  Cette  méthode  compte 
déjà  une  trentaine  environ  de  succès  de  ce  genre ,  et  de  ce 
nombre  vingt  malades  au  moins  avaient  moins  de  trente 
ans  ;  ce  qui  répond  à  l'objection  faite  par  quelques  mem- 
bres, que  les  vieillards  sont  bien  plus  sujets  aux  varices 
que  les  jeunes  gens. 

Luxation  çongéniale  dufémur.  —  Le  deuxième  malade 
présenté  par  M.  Breschet ,  est  affecté  de  luxation  cong$> 
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niale  de  là  banche.  Ce  sont  ces  maladies  qu'un  médecip 
de  Morlay  (Meurthe) ,  M.  Humbert  prétend  guérir.  M.  Bres- 
chet  rappelle  la  conformation  anormale,  et  datant  du  sein 
maternel,  des  os  coxaux  et  du  fémur,  d'après  les  travaux 
si  exacts  de  MM.  Dupuytren  %  Caillard  et  Delpech  ,  le  dé- 
faut de  développement  de  la  cavité  cotylolde  de  la  tête  du 
fémur,  et  les  conséquences  déduites  de  ce  vice  de  confor- 
mation par  ces  praticiens  et  anatomistes  distingués. 
M.  Br esche t  ne  préjuge  point  la  question  sur  le  Mémoire 
de  M.  Humbert ,  et  il  n'a  pas  voulu  faire  de  rapport,  avant 
d'avoir  vu.  un  malade ,  avant  et  après  le  traitement. 

M.  Nacquart  a  vu ,  avec  M.  Lisfranc  ,  un  malade  ,  que 
M.  Humbert  dit  avoir  guéri.  Il  a  écrit  aux  parens,  et  n'a 
pas  encore  reçu  de1  réponse. 

M.  Bérard  jeune  présente  un  sujet  sur  lequel  il  a  prati- 
qué la  stapbyloraphie. 

M.  Piorry  fait  un  rapport  sur  un  Mémoire  intitulé:  Quel- 
ques idées  de  philosophie  médicale ,  appliquées  à  la  thé- 
rapeutique. Il  propose  le  dépôt  aux  archives. 

Plusieurs  membres  prennent  successivement  la  parole 
pour  combattre  quelques  assertions  émises  par  M.  Piorry  ,  * 
et  quelques  idées  qui  lui  sont  personnelles.  Ce  débat  n'offre 
rien  de  neuf  ni  de  bien  intéressant.  Les  conclusions  du 
rapporteur  sont  adoptées. 

Bouillon  de  la  Compagnie  hollandaise.  —  M.  Guéneau 
de  Mussy  a  la  parole  pour  un  rapport  sur  les  bouillons  de 
la  Compagnie  hollandaise  ,  demandé  par  le  ministre ,  qui 
désire  savoir  de  quelle  ressource  peuvent  être  ces  bouillons 
pour  améliorer  l'alimentation  du  peuple» 

La  commission  s'est  transportée  à  l'établissement  >  situé 

barrière  d'Enfer ,  qui  est  toujours  en  activité,  et  elle  y  est 

arrivée ,  sans  se  faire  annoncer,  au  moment  où  Topération 

*  allait  se  terminer.  Les  commissaires  ont  goûté  au  bouillon 
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et  à  la  viande,  ils  ont  visité  tous  les  appareils,  se  sont  fait 
donner  tous  les  renseignemens  sur  les  moindres  détails  de 
ht  confection  du  bouillon.  Ils  ont  trouvé  ce  dernier  fort 
faon,  ainsi  que  la  viande.  Les  directeurs  sont  parvenus  à 
faire  plus  de  i3oo  litres  de  bouillons  à  la  fois,  dans  des 
marmites  chauffées  par  un  fourneau  allongé  et  avec  de  la 
houille.  La  cuisson  a  lieu  à  la  vapeur.  Les  directeurs  ont 
supprimé  le  bain- marie  d'eau  salée ,  qui  avait  plusieurs 
inconvéniens ,  et  entr'autres  celui  d'altérer  promptement 
les  vases.  90  livres  de  viande  et  4 10  litres  d'eau  donnent 
1 00  litres  de  bouillon ,  proportion  supérieure  à  celle  qu'on 
obtient  dans  les  hôpitaux,  où  le  bouillon  est  moins  fort,  et 
où  on  est  encore  obligé  souvent  de  l'alfcnger,  pour  les  be- 
soins du  service.  L'établissement  a  aujourd'hui  26  dépôts, 
dont  deux  dans  la  banlieue.  La  consommation  s'est  élevée 
de  quelques  kilogrammes  en  viande  ,  à  3  bœufs  et  demi  9 
et  en  bouillon  à  près  de  3ooo  litres  par  jour.  Le  bouillon 
se  vend  4°  c.  le  litre,  et  la  viande  5o  c.  la  livre. 

Cette  facilité  de  se  procurer  de  bons  bouillons  partout 
est  surtout  utile  pour  le  peuple  occupé  et  malheureux  *  et 
les  ouvrières  à  l'aiguille  ,  qui  ne  peuvent  entrer  dans  un 
restaurant.  La  viande  est  certainement  de  beaucoup  pré- 
férable à  la  viande  altérée ,  à  la  charcuterie  ,  etc. ,  dont 
font  usage  la  plupart  des  gens  du  peuple.  La  Compagnie 
peut  certainement  rendre  de  grands  services ,  en  fournis-» 
sant  des  supplémens  de  bouillon  aux  hôpitaux,  où  la  quan- 
tité est  toujours  insuffisante ,  etc.  Suivent  les  conclusions 
du  rapport,  toutes  on  ne  peut  plus  favorables  à  rétablisse* 
ment.  Ce  rapport  a  été  écouté  avec  le  plus  vif  intérêt.  * 

Un  membre  fait  observer  qu'aujourdVnû  le  prix  âm 
bouillon  a  été  abaissé  à  35*5.  le  litre.  .     . 

M.  le  président  annonce  qtf  il  est  donné  à  35  c.  au*  bu- 
reaux de  bienfaisance.  ' 
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M.  Sanson,  après  s'être  excusé  de  sortir  de  son  domaine 
à  peu  près  exclusif,  celui  de  la  chirurgie  ,  dît,  en  peu  de 
mots,  ce  que  lui  ont  appris  ses  expériences  sur  l'oxide 
blanc  d'antimoine.  Ce  n'est  pas  certainement  un  médica- 
ment complètement  inerte,  comme  l'ont  dit  quelques  mé- 
decins. Habitué  à  attaquer  les  phlegmasies  aiguës  de  la 
poitrine,  par  de  larges  saignées ,  il  n'a  employé  î'émétique 
à  haute  dose  etl'oxide  blanc  d'antimoine  que  chez  les  ma- 
lades qui  n'avaient  pas  été  suffisamment  soulagés  par  les 
antiph logistiques.  Dans  ces  cas ,  Témélique  à  haute  dose  et 
l'oxide  blanc  d'antimoine ,  lui  ont  souvent  donné  d'heu- 
reux résultats. 

Il  partage  l'avis  de  M.  le  rapporteur  relativement  à  l'inu- 
tilité de  la  saignée  dans  la  première  période  du  choléra, 
il  déclare  que  ,  dans  ces  cas,  il  lui  a  été  impossible  d'ob- 
'  tenir  du  sang ,  soit  par  de  larges  saignées ,  spit  par  des  ven- 
touses appliquées  sur  des  scarifications  profondes. 

M.  Sanson  rappelle,  à  cette  occasion  „  les  préceptes  que 
M.  ^lphonse  Sanson  avait  cru  devoir  établir  par  suite  des 
observations  qu'il  avait  faites  à  Berlin.  Quelques  boissons 
théiformes  suffisent ,  lorsque  la  maladie  est  attaquée  dans 
ses  prodromes.  Quand  il  y  a  diarrhée  et  commencement  de 
crampes,  Pipécacuanba  est  nécessaire.  Enfin,. les  affusions 
froides  ont  quelquefois  réussi  dans  la  période  cyanique. 
Un  professeur  de  langues  entra  un  soir  à  l'Hôtel-Dicu,  dans 
la  période  algide.  Il  ne  voulut  se  soumettre  à  aucun  traite- 
ment. Le  lendemain  matin  il  offrait  à  un  haut  degré ,  tous 
les  caractères  de  l'état  cyanique.  Les  affusions  froides  pro- 
duisirent sur  lui  un  effet  aussi  avantageux  que  subit.  lise 
releva  lui-même  de  sa  baignoire ,  et  voulut  poursuivre  le 
baigneur. 

M.  Sanson  n'a  qu'à  se  féliciter  d'avoir  suivi  les  indica- 
tions fournies  par  M.  son  frère  ,  puisqu'au  moment  ou  il  à 
éprouvé  lui-même  une  atteinte  cholérique,  c'est-à-dire 
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La  créosote  n'a  produit  aucun  effet  utile  dans  5  ou  6  au- 
tres plaies  anciennes. 

M.  Sanson  se  propose  de  continuer  ses  expériences  sur 
des  plaies  récentes. 

M.  réallier  fait  observer  que  chez  ses  malades ,  l'em- 
ploi de  la^créosote  a  toujours  été  suivi  d'une  douleur  vive. 

Une  dame  qui  ressent ,  depuis  un  an ,  des  cuissons  trè9 
vives  ,  dont  le  siège  est  la  base  du  clitoris ,  n'a  éprouvé  au- 
cun soulagement,  ni  par  les  antipklogistiques,  ni  par  l'o- 
pium. De  l'eau  créosotée  a  paru  guérir  la  maladie.  l»es 
parties  malades  ont  perdu  la  rougeur  intense  qu'elles 
avaient  avant  l'usage  delà  créosote. 

Cbez  la  jeune  fille  dont  M.  Téallier  a  déjà  entretenu  la 
Société  ,  et  qui  présentait  une  perforation  du  nez ,  la  plaie 
s'est  entièrement  cicatrisée ,  Sous  l'influence  de  l'eau  créo- 
sotée. 

M.  Sanson  avait  averti  ses  malades  des  douleurs  que 
pourrait  leur  causer  le  médicament;  aucun  n'a  éprouvé  ces 
douleurs.  L'honorable  membre  ajoute  que  chez  une  dame, 
dont  le  col  utérin  présentait  une  rougeur  vive,  un  engor- 
gement assez  considérable ,  et  dès  plaies  résultant  de  cau- 
térisation avec  le  nitrate  acide  de  mercure,  tout  écoulement 
a  cessé  par  l'action  de  la  créosote  qui,  cette  fois  encore  , 
n'a  déterminé  aucune  douleur. 

M.  Nicod  demande  aussi  la  parole,  à  l'occasion  du 
procès* verbal, pour  insister  dé  nouveau  sur  l'utilité  de  la 
chaleur  du  fer  à  repasser,  dans  le  traitement  des  douleurs 
névralgiques  du  thorax  et  de  l'abdomen. 

M.  Téallier  fait  un  rapport  favorable  sur  les  observa- 
tions lues  ,  dans  la  dernière  séance ,  par  M.  Lemoine  ,  mé- 
decin à  Paris.  Ces  observations  étaient  relatif  es  à  une  pneu- 
monie traitée  avec  succès  par  l'antimoine ,  et  à  un  choléra 
qui  a  été  agravé  par  une  saignée  dé  bras  faite  pendant  la 
période  algide. 
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les  autres  parties  du  corps,  comparées  aux  extrémités  pel- 
viennes, je  soupçonnai  un  arrêt  plus  ou  moins  complet  de 
la  circulation  veineuse  dans  un  point  qu'il  m'était  impos- 
sible de  déterminer  d'une  manière  rigoureuse*.  Le  malade 
que  les  évacuations  sanguines  n'avaient  pas  empêché  de 
tomber  dans  un  coma  profond.,  mourut  le  2  mars,  après 
être  resté  s^ns  connaissance  pendant  deux  jours. 

Nécropsie.  —  Lorsque  le  scalpel  dirigé  depuis  la  clavicule 
droite  jusqu'à  l'arcade  crurale  £û  même  côté  ,  fut  arrivé 
dans  ce  point ,  il  rencontra  un  corps  tellement  résistant 
qu'il  ne  put  pénétrée  dans  la  cavité  abdominale.  Ce  corps  , 
incisé  suivant  son  épaisseur,  parut  composé,  dans  sa  partie 
la  plus  interne  ,  de  ganglions  lymphatiques  rosés ,  entourés 
d'abord  de  tissu  cellulaire  induré  et  d'un  blanc  mat,  et 
plus  en  dehors  de  tissu  adipeux  ;  dont  la  consistance  allait 
en  décroissant  de  l'intérieur  à  l'extérieur.  Cette  tumeur 
était  placée  immédiatement  sur  la  veine  crurale ,  qu'elle 
comprimait  fortement  Cette  altération  pathologique  ne 
rendait  compte  que  de  l'œdème  du  membre  inférieur  droit. 
Mais  bientôt  de  nouvelles  recherches  nous  firent  décou- 
vrir trois  ganglions9  lombaires,  situés  entre  l'aorte  et  la 
veine  cave  inférieure ,  dans  un  état  de  gonflement  et  d'in- 
duration bien  remarquable.  L'un  d'eux ,  au  niveau  de 
l'avant-dern\ère  vertèbre  dorsale  ,  ayant,  le  volume  d'une 
noix  ,  comprimait  tellement  la, veine  cave  inférieure ,  que 
dans  ce  point  elle  admettait  à  peine  une  sonde  cannelée. 
Toutes  les  veines  situées  inférieurement,  mais  surtout  les 
veines  crurales  offraient  un  grand  nombre  de  distensions 
variqueuses ,  et  étaient  gorgées  d'un  sang  noir  et  coagulé. 
La  membrane  interne  de  ces  vaisseaux  n'a  pas  paru  altérée. 
(La  pièce  anatomique  mise  d'abord  sous  les  yeux  des  mem- 
bres de  la  Société,  a  été  ensuite  adressée  à  M.  Bouillaiid 
qui  la  conserve). 
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Le  ventricule  gauche  du  coaur  n'offrait  qu'une  hypertro- 
phie bien  douteuse.  La  base  seule  des  valvules  aôrtiques 
offrait  quelques  indications  cartilagineuses,  un  des  tendons 
des  faisceaux  charnus  du  ventriculp  se  terminait  par  une 
incrustation  osseuse  >  du,  volume  d'un  pois  ,  laquelle  était 
placée  au-dessous  d'une  des  valvules  sygiuoïdes. 
s  Les  membranes,  cérébrales  offraient  une  rougeur  assèt 
intense.  Il  n'existait  pas  plus  de  deux  cuillerées  de  sérosité 
dans  les  cavités  de  l'encéphale.  -   #  . 

Les  autres  organes  n'ont  rien  présenté  de  remarquable. 

M.  Prus  dit,  en  finissant,. que  celte  observation  lui  pa- 
raît digne  d'attention  f  d'abord,  parce  qu'elle  confirme  la 
tyctrine  indiquée  sur  l'étiologie  de  la  plupart  des  hydro- 
pisies ,  ensuite  parce  que  l'examen  des  ganglibns  lombaires 
dégénérés,  tend  à  faire  penser  que  c'est  avec  raison  que 
MM.  Biodie  et  Serre  de  Montpellier,  ont  vu  dans  certaines 
altérations  des  ganglions  lombaires,  la  cause  première  de 
plusieurs  maladies  vertébrales.  \ 

M.  Sanson  ne  croit  pas  que  la  maladie  d'un  ganglion 
extérieur  aux  vertèbres  puisse  déterminer  la  carie  de 
celles-ci.  Il  faut  que  l'altéra  tio  m  existe  dans  un  ganglion 
intérieur,  tel  que  ceux  qu'on  trouve  dans  le  canal  médul- 
laire. Il  rappelle  ,  à  ce  sujet ,  un  cas  dont  il  a  récemment 
entretenu  l'Académie  de  médecine.  M.  Dupuytren  n'avait 
pas  cru  'devoir  opérer  une  |emme  de  4©  ans  ,  qui  portait 
un  cancer  énorme  des  deux  seins.  Cette  femme^ sortit  de 
PHôtel-Dieti  pour  y  rentrer  bientôt  après  ,  plus  malade 
encore.  La  malade  se  fractura  une  cuisse  en  se  tournant 
dans  son  lit.  L'élève  interne  détermina  une  fracture  de 
l'autre  côté  en  soulevant  le  membre.  Des  tubercules  cancé- 
reux existaient  dans  toutes  les  Vertèbres,  dans  les  fémurs, 
et  jusque  dans  les  os  du  erâne.  '  ' 

Le  secrétaire  particulier ,  Paus. 
Le  secrétaire  gehéral  ,  F$kget. 
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(HfouyeUe  série. — N°  ier. — M.  Chassaignac  secrétaire 
rédacteur  des  jpulletins.) 

Carie  vertébrale.  —  Cancer  des  os.  —  Tumeur  céré- 
brale avec  paralysie  du  même  côté. — Contusion  du 
Cerveau.  —  Hernie  inguinale:  Rapports  de  la  tu- 
nique vaginale  et  du  sac.herhiàire.  —  Tubercules 
du  cervelet  et  de  la  protubérance  annulaire.— Réu- 
nion (Tune portion  de  doigt  entièrement  séparée. 

Carie  de  F  épine.  —  Sur  le  corps  d'un  enfant  de  dix  ans 
inort  d'une  maladie  de  l'épine ,  M.  Gendron  a  trouvé  les 
altérations  suivantes  :  Xe  corps  de  la  deuxième  vertèbre 
cervicale  complètement  dénudé,  le  disque  placé  entre 
cette  vertèbre  et  là  troisième ,  entièrement  détruit  ;  une 
vaste  collection  purulente  baignant  les  os  et  soulevant  en 
avant  les  muscles  antérieurs  du  cou,  et  sur  les.  côtés  la  gaine 
aponévrotique  des  muscles  longs  du-  cou  dont  la  partie 
charnue  avait  été  détruite  :  en  arrière ,  le  foyer  communi- 
quait avec  le  canal  vertébral  entre  les  deux  vertèbres  in- 
diquées, et  se  propageait  jusqu'à  la  gouttière  basilaire  en 
soulevant  la  dure-mère  et  le  ligament  occipito-axoïdien. 
La  région^lombaire  offrait  aussi  une  carie  avec  foyer  pu~ 
xulent. 

Cancer  du  diploé—  Une  femme  affectée  de  cancer  au 
sein  ,  chez  laquelle  les  os  des  cuisses  s'étaient ,  durant  la 
vie ,  fracturés  à  l'occasion  d'un  très  léger  effort ,  offrit  à 
M.  Tester  des  tumeurs  cancéreuses  développées  dans  l'in- 
térieur du  canal  médullaire  de  chaque  fémur  $  les  parois 
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du  cylindre  osseux  étaient  réduites  aune  minceur  et  à  uue 
fragilité  extrêmes.  Les  os  du  crâne  présentaient  aussi  plu- 
sieurs masses  cancéreuses  à  divers  degrés  de  développe* 
ment ,  mais  qui  toutes  paraissaient  avoir  tiré  leur  origine 

àxxdiploé. 

Tumeur  cérébrale.  Paralysie  du  même  côté.  —  Cette 
tumeur  formée  d'une  matière  perlée  concrète,  était  située 
'  sur  le  pédoncule  gauche  du  cervelet ,  entre  la  pie-mère  et 
la  substance  cérébrale  ;  la  femme  qui  portait  cette  tumeur 
avait  offert  pendant  la  vie  une  paralysie  qui  affectait  le  côté 
correspondant  et  n'était  point  croisée. 

,  Contusion  du  cerveau*  — »  Le  suj  et ,  observé  par  M.  Te*» 
sier,  avait  succombé  à  des  accidens  de  compression  dus  A 
un  épanchement  sanguin,  qui  avait  sa  source  dans  Fartera 
méningée  moyenne,  déchirée  par  un  fragment  du  pariétal 
fraûturé.  Dans  le  côté  du  cerveau  opposé  au  siège  de  la 
fracture ,  on  découvrit  les  traces  suivantes  d'une  contusion 
du  yi'scère.  La  substance  cérébrale,  d'un  aspect  assez  ana- 
logue à  celui  que  présentent  les  parois  d'un  foyer  apoplec- 
tique, était  d'une  couleur  lie  de  vin  clair;  friable  et 
comme  broyé ,  le  tissu  de  la  partie  contuse  était  entouré 
d'une  teinte  jaunâtre  due  sans  doute  à  une  transsudatiait 
de  la  matière  colorante  du  sang. 

Rapports  de  la.  tunique  vaginale  #vec  le  sac  herniaire* 
—  Pans  un  mémoire  sur  les  hernies  qui  n'offre  rien  d'à** 
se*  neuf  pour  que  nous  l'analysions ,  M.  Tessiejr  insiste  sur 
les  rapports  qu'offre  ordinairement  la  tunique  vaginale 
.avec  le  sac  de  la  hernie  inguinale.  «  Du  pourtour  de  l'an- 
neau abdominal ,  dit-il ,  où  se  trouve  son  point  d'origine  » 
le  sac  peut  le  prolonger  jusqu'à  la  partie  postérieure  de  1» 
tunique  vaginale ,  qu'il  pousse  en  dehors  et  en  avaat  *au«* 
dis  qu'il  laisse  eu  arrière  et  en  dedans  le  Gordon  des  vtî*« 


Ij6  80CIÉTÊS  SAVANTES. 

seaux  spermatiques.  Alors  le  sac  se  trouve  contenu  dans 
une  anse  à  concavité  Supérieure ,  dont  la  partie  antérieure 
et  externe  est  formée  par  la  tunique  vaginale,  la  partie 
postérieure  et  interne  par  le  cordon  spermatique  plus  où 
moins  étalé.  Si  nous  ajoutons  qu'à  peu  près  constamment 
la  tunique  vaginale  est  distendue  par  de  la  sérosité,  on 
comprendra  que  cette  membrane  puisse  faire  hernie  à  tra- 
vers une  éraillure  de  la  paroi  intérieure  4,u  sac  ;  et  cette . 
circonstance  s'est  présentée  à  notre  observation  dans  une 
opération  de  hernie  que  pratiquait  M.  San  son.  Enfin,  ces 
rapports  assez  fréquent  et  le  plus  souvent  méconnus  de  ta 
tunique  vaginale  et  du  sac  trompent  beaucoup  de  chirur- 
giens, qui ,  prolongeant  trop  bas  leur  incision  ,  ouvrent  la 
tunique  vaginale ,  établissent  une  communication  entre  sa 
cavité  et  celletlusac,  mettent  à  nu  le  testicule ,  et  donnent 
lieu  ainsi  à  des  hernies  çongéniales  artificielles.  Nous  avons 
vu  cette  dénudation  du  testicule  être  suivie  de  l'inflamma- 
tion et  de  la  suppuration  de  cet  organe.  » 

Tubercule  du  cervelet  et  de  la  protubérance  annulaire. 
"Paralysie  incomplète  du  côté  droit;  , perte  de  la  vue.  ~ 
(Obs.de  M.  i*e//,  interne  à  l'hôpital  des  En  fans  >.  —Un 
petit  garçon  âgé  de  onze  ans,  bien  portant  jusque  là , 
tombe,  à  la  suite  d'une  fièvre  cérébrale,  dans  un  état  de 
langueur  et  d'hydropisie  ;  plus  tard  survinrent  de  la 
douleur  dans  la  région  occipitale,  puis  du  strabisme,  puis 
la  cécité  ,  la  gêne  de  la  parole,  une  paralysie  incomplète 
du  sentiment, et  du  mouvement  dans  les  membres  du  côté 
droit,  etc.  L'enfant  sucornba ,  après  plusieurs  mots  de  maw 
ladie,  à  un  retour  d'accidens  cérébraux  aigus  (délire,', 
«ris,  suivis  de  collapsus ,  point  de  convulsions  ).  —  À  l'on- 
torture  du  corps ,  on  ne  trouva  dans  le  crâne  a  autre  trace 
d'altération  des  méninges  qu'une  infiltration  séreuse  dans 
Je" tissu  cellulaire  sous-arachnoïdien.  A  la  partie  latérale 
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externe  de  chacun  des  lobes  du  cervelet  >  existait  une  masse 
tuberculeuse  de  la  grosseur  d'une  fève  t  l'intérieur  du  lor 
bule  moyen  du  même  organe,  et  le  centre  de  la  protubé- 
rance annulaire  contenaient  aussi  chacun  une  masse  tu- 
berculeuse; aucune  de  ces  masses  n'était  ramollie.  La  der- 
nière se  prolongeait  dans  le  pédoncule  gauche  du  cervelet. 
Le  pédoncule  droit  en  contenait  une  quatrième ,  à  l'état 
cru  comme  les  précédentes  et  d'une  couleur  jaune  verdà- 
tre.  11  y  avait  aussi  des  tubercules  crus  dans  les  poumons. 
L'intérieur  du  péricarde  était  tapissé  de  fausses  membranes; 
la  fin'  de  l'intestin  grêle,  offrait   de  nombreuses  ulcéra- 
tions, etc. — Nouvel  exemple  de  la  difficulté  de  préciser  le 
siège ,  la  nature  et  le  degré  des  altérations  de  l'encéphale 
chez  les  sujets  qui  sont  en  proie  à  des  accidens  cérébraux. 
Réunion  d'une  portion  de  doigt  entièrement  séparée. — 
M.  Beau,  interne  à  la  Salpêtrière,  a  recueilli  lui-même' 
cetle  observation  dont  il  résume  les  points  principaux  de 
la  manière  suivante  :  i°  Le  7  septembre  ï833,  l'extrémité 
d'un  pouce  divisé  totalement  aux  environs  de  la  partie 
moyenue  de  l'angle,  après  avoir  été  séparé*  du  corps  pen- 
dant plus  de  demi-heure ,  a  été  remise  en  place  et  mainte-  . 
nue  par  des  bandelettes  de  diachylon  ;  a0  le*i5}  c'est-à- 
dire  huit  jours  après ,  cette  extrémité  a  été  trouvée  réunie 
au  doigt  dont  elle  avait  été  séparée ,  par  une  adhérence 
qui,  faible  ce  jour-là,  était  beaucoup  plu*  solide  le  18; 
3°  l'ongle  e^l'épiderme  se  séparent  des  parties  sous-ja- 
centes  et  laissent  à  nu  le  sommet  de  la  phalangette  nécrose, 
retenu  en  place  par  une  petite  escharre  adhérente  aux  par* 
ties  mqlles,  qui  seules  sont  réunies  vitalement  aux  parties 
molles  correspondantes  dû  doigt;  4°  le  21 ,  on  enlève  l'os 
nécrosé >  l'escharre  ne  se  détache  que  le  23  ;  la  cicatrisa- 
tion est  complète  le  27,  vingt  jours  après  la  séparation  de 
l'extrémité  du  pouce ,  et  six  jours  seulement  après  la  pre- 
mière apparition  du  pus. 

Tome  II.  Avril  1834.  m 
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EÊCLAMATIONS. 

I.  À  MM.  las  rédacteurs  de  la  Revue  médicale. 

Messieurs  »  dans  le  compte  rendu  des  séances  de  la  So- 
ciété de  médecine  de  Paris ,  inséré  page  iog  du  n#  àt  fé- 
vrier de  la  Revue  médicale,  je  lis  : 

«M  .Duparcque  confirme  la  dernière  assertion  deM .  Chailly . 
«  Il  ajoute,  que  dans  des  cas  semblables ,  il  fait  des  injec* 
%  lions  >  pour  faciliter  le  décollement  du  placenta  du  prc- 

*  mier  enfant* ..  * 

.Les  derniers  mots  soulignés  expriment  inexactement  là 
pensée  que  j'ai  étnise  lors  de  la  discussion  qui  s'est  élevée 
à  la  Société  de  médecine. 

.  n  Je  rappellerai ,  ai-je  dit ,  un  fait  que  j'ai  autrefois  pu* 
#  •  blié  (i) ,  et  qui  prouve  arec  la  dernière  évidence ,  que 
«  4ans  les  cas  de  grossesse  multiple,  alors  même  que  les 
«  placentas  sont  unis ,  et  paraissent  même  exactement  cou- 
«  fondus  en  une  masse  unique ,  il  n'existe  cependant  àu- 
«  cuné  communication  entre  les  systèmes  vasculaires  et 
«  chaque  portion  placentaire  correspondante  à  chaque 
<c  enfant» 

•  «  Une  femme  accouche  de  deux  jumeaux  :  l'utérus  tombé 
%  dans  l'inertie;  une  héntorrhagie  inquiétante  &  déclare, 
n  et  indique  l'urgence  d'une  prompte  délivrance.  J'ai  re- 
«  cours  alors  à  un  moyen  qui  m'a  toujours  réussi  en  pareil 

!  Hl     I       I       \l  «I  ■       i         i|-  .  n  .    i  ,        ii  i      m.i     L  ■ 

(1)  Mémoire  «or  tin  notttean  moywi  de  hâter  Pexpttlûon  Ai  placenta. 
Nouvelle  Bibliothèque  médicale ,  année  x8a$,  tome  tï. 
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«  cas ,  pour  réveiller  les  contractions  utérines ,  ftiie  cesser 
a  la  perte,  et  provoquer  le  décollement  complet  et  l'ex- 
«  pulsion  du  placenta  :  je  veux  parler  de  l'injection,  dans 
«  ce  corps,  d'eau  froide  vinaigrée.  Toujours  alors  le  pla- 
ie centa  sort  décoloré  ,  et  comme  complètement  exsangue. 

«  Ici,  je  fis  l'injection  par  le  cordon  ombilical  correspon- 
u  dant  au  premier  enfant  sorti.  Six  onces  environ  d'oxih* 
«  crat  à  un  tiers  de  vinaigre  furent  poussées  dans  le  placenta, 
«  fiientôtla  matrice  se  contracta  avec  épreintes;  l'hémor- 
«  rbagie  cessa ,  et  la  niasse  placentaire  fut  expulsée.         ' 

«  Les  deux  placentas ,  confondus  en  une  seule  masse 
u  ovoïde ,  n'étaient  distincts  que  par  la  décoloration  com* 
«  plète  de  la  moitié  correspondante  au  cordon  qui  avait  été 
«  injecté ,  tandis  que  l'autre  moitié  avait  conservé  sa  coû- 
te leur  rosée,  ordinaire.  »  ♦ 

J'ose  espérer  que  vous  jugerez  cette  rectification  assez 
importante  ,  pour  vouloir  bien  Finsérer  dans  le  plus  pro- 
chain numéro  de  votre  savant  journal. 

J'ai  l'honneur,  etc>  Dupahcqub,  D.  M. 


IL  En  insérant,  dans  ltf  dernier  caliier  de  la  Revue  me^ 
dicale,  la  lettre  anonyme,  d'un  jeune  élève  en  ^médecine 
qui  rendait  compte  des  désordres  survenus  au  cours  de  chi* 
mie  de  la  Faculté,  et  qui  en  opt  amjené  la  suspension,  nous 
avions  annoncé  que  nous  nous  empresserions  de  faire  con- 
naître les  inexactitudes  qui  pourraient  nous  être  signalées. 
En  effet-  quelques  auditeurs  de  M.  Orfila  nous  ont  assuré 
qu'il  était  faux  que  le  ton  du  professeur  envers  les  élèves 
eût  changé  depuis  qu'il  avait  été  promu  à  de  nouvelles  et 
hautes  fonctions  universitaires  ;  que  ce  ton  avait  été  long- 
temps celui  de  la  bienveillance,  jusqu'à  ce -que  l'augmenta- 
tion des  désordres  l'eût  obligé  de  prendre  celui  de  la  fermeté; 
et  enfin ,  que  les  diverses  allocutions  adressées  par  M*  Qr- 
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fila  aux  élèves,  n'étaient  point  non  plus  fidèlement  rendues 
dans  la  lettre  ,  en  ce  qu'on  y  avait  ajouté  des  expressions 
dont  il  ne  s'était  nullement  servi.  Ainsi,  p^r  exemple,  M.Or- 
fila  n'a  pas  dit,  le  jour  de  l'enterrement  de  M.  Duîoog  , 
qu'il  avait  reçu  l'ordre  de  faire  sa  leçon  ;  mais  il  a  dit  qu'il 
avait  reçu  l'ordre  de  suspendre  sou  cours  dès  le  19  décem- 
bre, c'est-à-dire  six  semaines  auparavant,  si  les  troubles  qui 
«'étaient  manifestés  depuis  plusieurs  jours  continuaient, 
et  que  s'il  n'avait  pas  encore  exécuté  cet  ordre  ,  quoique  le 
cours  eût  été  gravement  troublé ,  c'était  dans  l'intérêde 
l'immense  majorité  des  élèves  ,  qu'il  savait  être  studieux  et 
amis  de  la  tranquillité. 

(  B .  Y  un  des  rédact.  de  la  Revue  méd.  ) 
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Clinique  médicale  de  l'hôpital  de  la  Pitié  et  de  l'hospice  'de 
la  Salpétrière;  par  M.-  P.  A.  Piobry,  médecin  de  ce  der- 
nier hôpital,  etc. ,  1  vol.  in-S° 

À  l'occasion  du  dernier  concours  de  clinique  a  la  Faculté  de' Paris. 

.  Piorry  a  réuni  quelques  mémoires  qu'il  avait  publiés  précédemment . 
dans  différens  ouvrages  périodiques;  entr'autres  un  sur  la  pneumonie  hy- 
posta tique,  un  autre  sur  les  causes  occasionelles  et  la  nature  de  l'entérite 
thypbAde,  etc.  Il  les  a  fait  précéder  d'un  compte  rendn  de  la  clinique 
médicale  de  la  Bitié  et  de  la  Salpétrière  pendant  l'année  i83a,  lequel , 
est  peu  susceptible  d'analyse ,  et  consiste  dans  une  série  d'observations 
on,  pour  mieux  dire,  de  résumés  succints  d'observations  que  M.  Piorry 
a  fait  précéder  d'un  titre  dans  lequel  il  indique  le  point  de  vue  sous  le- 
quel il  a  considéré  les.  faits  qu'il  va  narrer.  On  voit  dans  cette  partie  de 
l'ouvragé,  qui  est  la  seule  dont  nous  ayons  à  entretenir  nos  lecteurs  puis- 
qu'elle est  la  seule  qui  soit  nouvelle,  les  mémoires  ajoutés  a  la  clinique 
médicale  ayant  déjà  été  analysés  dans  notre  compte  rendu  des  journaux, 
que  M.  Piorry,  pressera*  les  circonstances,  s'est  plutôt  proposé  de 
faire  connaître  le  résumé  de  quelques  faits  intéressant  observés  par  lui 
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dans  les  hôpitaux  de  la  Pitié  et  ae  la  Salpétrière ,  que  de  présenter  au 
public  nu  travail  didactique  sur  la  pathologie.  Noua  nous  bornerons 
donc  a  cette  simple  notice  en  ajoutant  cependant  que  parmi  les  faits 
cités  par  M.  Piorry  ,  il  eh,  est  quelques-uns  qui  méritent  l'attention,  et 
que  du  reste  ils  sont  généralement  choisis  avec  un  discernement  remar- 
quable. "    ,  t  .    R.  M, 

Rapport  général  sur  l'épidémie  de  choléra  qui  p.  régné  à 
lÀlle  en  18525  par  Th£m.  Lestiboudois  ,  broc.  in-8°  de 
106  pages, 

Dans  ce  rapport ,  ainsi  que  dans  tous  les  travaux  du  même  genre ,  se 
trouvent  des  matériaux  qui  serviront  un  jour  à  résoudre  quelques-unes 
des  questions  relatives  au  cftoléra.  Nous  nous  bornerons  à  signaler  i°  La 
mention  de  plusieurs  faits  -  qui  ont  montré  la  maladie  sévissant  sur  des 
sujets  sains  et  sans  prodromes;  a°  l'emploi  avantageux  du  traitement 
antiphlogfeique  dans  la  cholérine  ,  .àe  Vipécacuanha  au  début  de  la  pé- 
riode algidt,  des  émissions  sanguines  dans  la  période  de  réaction  ac- 
compagnée de  congestions  viscérales;  3°  la  mortalité  à  peu  près  égale  à 
la  moitié  du  nombre  des  malades;  4°  1*  congestion  et  la  coloration  san- 
guines de  l'intestin .  gcéle  >  la  présence  de  fluides  muqueux  et  séreux 
dans  le  canal  digestif,  l'état  sain  des  nerfs  ganglionnaires  etc. ,  indiqués 
dans  lès  autopsies.  —  Ce  travail,  rédigé  dans  un  bon  esprit,  et  riche  en 
documens  authentiques ,  vient  à  l'appui  de  la  plupart  des  observations 
que  nous  avons  été  à  même  de  recueillir  pendant  la  durée  de  l'épidémie 
de  Paris  {voir  notamment  l'analyse  de  l'ouvrage  de  Delpech  sur  le  même 
sujet:  fiente  médicale  f  cah.  de  mai  i83a). 


Dictionnaire  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques  % 
tpin.  X  et  XI ,  in-8°.    * 

Nous  annonçons  le  volume  de  ce  dictionnaire  qui  vient  de  paraître  et 
qui  est  consacré  aux  lettres  L ,  M ,  3S* ,  avec  d'autant  plus  d'empresse- 
ment, que ,  par  des  circonstances  indépendantes  de  notre  volonté,  et  ré- 
sultant du  passage  de  la  personne  chargée  de  tendre  compte  de  cet  ou- 
vrage à  la  direction  d'un  autre  journal,  nous  n'avons  pu  tenir  nos  lec- 
teurs an  courant  des  dernières  livraisons.  C'est  une  omission  que  nous 
ne  tarderons  pas  de  réparer,  un  nouveau  collaborateur  s'occupant  ac- 
tuellement de  l'analyse  de  ce  dictionnaire. 


l8a  NOTICES  BIBLIOGRAPHIQUES. 

En  attendant .  noua  citerons  les  principaux  articles  du  tom.  XI  ;  ce 
sont  les  mou  :  litkotritie  de  M.  Bégin,  langue  de  M.  Blandin,  magné- 
tisme de  M.  Bonilland ,  laryngite  de' M.  Cruveilhier,  mercure  de  MM.  Col- 
lerier  et  Ratier,  masturbation  de  M.  Deslandes,  mort  de  M.  Devcrgie,  < 
métr'Ue  de  M.  Doges,  méningite  de  M.  Fo ville,  ligature  circulaire  des 
membres  de  M.  Jolly ,  mélanose  de  M.  Martin  Solon,  lupus  de  M.  Bayer, 
lumbago  de  M.  Roche  et  luxation  de  M.  Sanson. 


congrès  scientifiques  de  frànce,  première  session ,  tenue  à 
Caen,  en  i853«  i  vol.  in-8.  de  5oopag.  A  Rouen,  che# 
Nicétas  Pénaux  (i). 

S'il  était  permis  de  conclure  Jiu  physique  an  moral,  Û' serait  logique 
d'admettre  que  d'une  réunion  de  tarais  doivent  émaner  de  plus  grandes 
conceptions,  de  même  que  d'un  groupe  de  foyers  réunis  Jaillit  une  plu» 
Vive  lumière.  Cependant  consultons  h»  faits,  et  salis  Invoqftr  les  ora- 
geux débats  de  nos  assemblées  politiques,  bornons-nous  à  rechercher  ce 
que  les  corps  sayans  ont  enfanté  ponr  le  bien-être  et  la  gloire  de  l'hu- 
manité. La  première  question  qui  se  présente  est  celle  de  savoir  si  ee 
sont  les  réunions  scientifiques  qui  font  les  ftavans;  or,  nous  trouvons 
ponr  réponse  la  proposition  inverse,  c'est-à-dire,  que  ce  sont  les  sa- 
yans qui  font  les  réunions  scientifiques.  Deuxième  question  ;  quelles  sont 
tes  œuvres  capitales  enfantées  par  les  réunion»  scientifiques  ?  Citerons 
nous  l'encyclopédie?  mais  cette  oeuvre  séculaire,  d'ailleurs  si  disparate 
dans  ses  diverses  parties ,  fot  le  produit  collectif  d'élucttbratîbns  isolées. 
Citerons-nous  le  dictionnaire  de  l'Académie  ?  Biais  nous  aVons  eajovr- 
dirai  plusieurs  ouvrages  supérieurs  à  celui-ci  et  qui  furent  l'œuvre  d'un 
seul  homme*  Oui,  Messieurs ,  ce  qui  fait  la  gloire  des  sociétés ,'  ce  n'est 
pas  le  résultat  de  leurs  discussions ,  c'est,  l'ensemble  des  travaux  partiels 
des  hommes  qui  les  composent.  Newton  existait  avant  l'Académie  royale 
de  Londres;  Cuvier  ne  puisa  pas  à  l'Institut  les  matériaux  de  son  histoire 
des  Ossemens  fossiles.  C'est  dans  le  silence  du  cabinet  que  naissent  et 
mûrissent  les  hautes  conceptions;  les  sociétés  sont,  tout  au  plus,  uh 
stimulant  pour  les  esprits  paresseux  ;  et  les  avantages  de  l'association 

(i)  Cette  notice  est  le  résumé  d'un  rapport- verbal  fait  par  M.  le  docta 
V  orget  à  la  Société  de  médecine  de  Paris,  qui  en  a  voté  l'impression» 
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quant  nx  intérêts  matériels  ;  nous  paraissent  moins  évidens  quant  aux 
intérêts  scientifiques.  Ne  nons  le  dissimalons  pas  :  les  réunions  préten- 
dues scientifiques  n'ont  guère  en  effet,  pour  but  réel  on  final,  que  de» 
intérêts  matériels.  Mais,  n'insistons  pas  sur  une  proposition  qui  peut 
s'appliquer  du  reste  aux  impulsions  les  plus  généreuses  dn  coeur  humain, 
les  sociétés,  ai-je  dit,  sont  tout  an  plus  un  stimulant  pour  Us  espsjts 
paresseux.  C'est  ce  qu'a  fort  bien  senti  M.  de  Caumont  lors  qu'il  a  conçu 
Vidée  de  créer  un  congrès  en  Ftance ,  comme  il  en  existe  en  Allemagne; 
▼oyez  plutôt  la  prérace  :  «  C'est  un  fait  malheureusement  trop  vrai  que 
v  la  plupart  des  tilles' sont 'dans  un  état  -d'engourdissement  qui  les' rend 
%  tributaires  de  la  capitale...  Le  moyen  de  réveiller  l'émulation  dans  h 
'«  province...  était  de  provoquer  des  assemblées  générales,  etc.  » 

Ainsi  te  projet  de  M.  de  Caumont  est  non-seulement  de  réveiller  l'é- 
mulation >  mais  encore  de  ravir  ou  dn  moins  de  disputer  son  sceptre  à  la 
capitale!..'.  Vains  efforts  !  fes  fleuves  se  rendent  naturellement  à  1a  mer, 
et  si  vos  congres  provinciaux  créaient ,  par  miracle ,  un  homme  éminent, 
cet  homme  retomberait  dans  la  capitale,  centre  d'attraction  irrésistible 
et  qui  neutralisera  toujours  vos  projets  de  décentralisation;  c'est  une 
nécessité  contré  laquelle  il  est  inutile  de  se  cabrer;  parce  quelle  est  dans 
l'essence  des  choses. 

La  circulaire  de  M*  de  Caumont,  conforme,  dn  reste,  an  protocole 
4e  rigueur  en  pareille  circonstance ,  ne  pouvait  manquer  son  effet  : 
%  Nons  espérons;  Monsieur,  que  vous  répondre»  &  l'appel  que  nous 

*  misons  aujourd'hui  à  tontes  les  personnes  amies  des  études  sérieuses, 
%  tft  que  vous  viendrez  aviser  mec  eux  aux  moyens  de  donner  nn  nou- 
«  vel  éclat  aux  sociétés  savantes  des  provinces.  Nous  espérons  aussi  que 

*  tous  conïumniqnereg  -an  congrès  le  résultat  de  vos  savans  travaux; 

*  nous  y  attachons  le  pins,  haut  prix...  *  le  moyen  de  resUter  à  nue 
invitation  si  flatteuse ,  surtout  lorsqu'on  a  du  temps  a  perdre ,  une  santé 
!à  rétablir  et  des  amis  de  province  a  vitrier!' 

Le-congrès  est  ouvert  le  20  juillet  ï835.  Deux  cents  personnes,  ve- 
nues des  divers  points  de  la  franc*  se  trouvent  réunies.  Les  savans  de 
Paris  auraient  du  légalement  se  trouver  exclus  ;  mafe  en  FMtnce  1a  cour- 
toisie fut  toujours  au-dessus  de  la  loi.  Après  quelques  réflexions  sur  les 
bienfaits  et  les  charmes  des  études  littéraires  «t  scientifiques,  et  sur  le 
lustre  futur  des  congrès  provinciaux  ,  l'orateur  établit  le  Dut  dé  la  réu- 
nion. D'abord  activer  et  encourager  les  travaux;  secondement  donner  à 
«et  travaux  nue  direction,  un  ensemble ,  î*anîté  qtf  lèro nfenqneiit;  trot- 
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sièmement  examiner  rétat  actuel  des  sciences  et  des  lettres,  et  discuter  les 
question*  générale*  qui  en  intéressent  l'avancement  et  la  prospérité.  Pois 
réassemblée  se  classe  en- six  sections  :  ifr/o/r*  Naturelle,  sciences  ph/y 
£ques9  scUpces  médicales,  archéologie  et  histoire,  littérature  et  beaux- 
arts,  économie  sociale.  Puis-M*  de  Beaurepaire  lit  on  discours  sur  l'^Uitd 
politique  des  associations  non  politiques  9  agréable  antithèse  qne  l'orateur 
exploite  arec  talent,  établissant ,  comme  principe  fondamental ,  qu'il  est 
essentiellement  politique  de  travailler  à  éclairer  les  masses ,  axiome  qui 
n'est  pas  du»  goût  de  tons  les  gouvernement.  —Nous  arrivons  aux  tra- 
vaux des  sections.  Tons  sent**.  Messieurs  ,  qu'il  ne  convient  ici  de  tous 
entretenir  que  de  ceux  de  la  section  de  médecine.  Malheureusement  il» 
n'occupent  qu'une  vingtaine  de  pages.  C'est  que  la  conservation  de  l'indi- 
vidu est  chose  bien  secondaire  en  comparaison  de  ce  qui  amuse  l'esprit 
ou  pique  la  curiosité. 

Dana  la  séance  du  aa  Juillet ,  M.  Lecocq,  de  Bayeux,  lit  un  Mémoire 
sur  la  maladie  des  poulains,  connue  sous  le  nom  de  four  bure,  maladie 
qui  parait  tenir  du  rhumatisme  et  des  scrophulea^  et  sur  laquelle  vous 
me  dispenserez  de  m/étendre.  Par  suite  de  la  discussion  engagée  à  ce 
sujet  la  section  conclut  qu'4  sera  proposé  à  l'assemblée  générale  du  con- 
grès, d'aviser  à  tous  les  moyens  convenables  pour  encourager  l'instruc- 
tion des  vétérinaires. 

M.  Durai,  de  Paris,  notre  honorable  et  cher  confrère,  lit  dix  notes 
ntaorico-nrcdicales  sur  les  Normands  qui  ont  concouru  k  rendre  l'étude 
de  la  médecine  plue  facile  et  'plus  générale,  et  son  application  plus 
utile  à  l'humanité,  depuis  I'évéque  Gilbert  Mancinet,  médecin  de  Guil- 
laume-le-Gonquérant  ,  jusqu'à  Yicq*d'Asir.  Le  goût  et  l'érudition  connu» 
de  notre  collègue  ,  nous  feraient  désirer  qu'il  voulut  bien  nous  donner  * 
lecture  de  ce  travail  que  la  section  du  congrès  e  écouté  avec  un  vif 
intérêt. 

M.  Hunault,  d'Angers,  donne  lecture  d'un  travail  aur  le  choléra  de 
l'Anjou.  L'auteur  regrette  Ira*  les  gouvememens  n'aient  pas  mit  à  cette 
époque  un  congrès  de  tous  les  gens  de  l'art...  Hélas  !  qu'en  serait-il  ré» 
suite?  Ce  qui  résulte  des  innombrables  travaux  qui  sont  venus  se 
perdre  dans  l'immense  piscine  académique  :  rapaodtes,  futilité,  néant. 
,  M.  Lafosse,  de  Caen,  lit  un  travail  sur  l'organisation  médicale.  Eu 
proposant  l'abolition  des  officiers  de  santé ,  l'auteur  propose  une  hiérar- 
chie de  bacheliers,  licenciés  et  docteurs.  H  se  contente  de  deux  facultés; 
mais  il  veut  multjptier  las  Ecole*  secondaire*.  Sens  proférer  les  mots 
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eonseîl  de  discipline;  Il  tondrait  que  les  médecine  institué*  en  cor- 
poration exerçassent  une  juridiction  d'honneur  sur  tout.  Il  flétrit  l'i- 
gnoble patente  et  désirerait  que  li  capacité  dn  médecin  loi  valut  l'ad- 
mission â  certains  droits  politiques  Dans  la  conjoncture  actuelle  c* 
travail  est  bon  à  consulter.  La  section  propose  de  solliciter  du  gouver- 
nement une  loi  euf  l'organisation  médicale;  aca  vceox  aont  exaucés, 
Dieo  sait  lorsqu'ils  seront  accompli*. 

M.  Monin,  de  Blois,  entretient  la  lection  des  propriétés  préserra - 
tires  dn  vaccin;  il  pense  qu'il  ne  serait  pas  inutile  d'aller  de  nouveau 
puiser  le  vaccin  à  la  source  primitive, 

M.  Jmeiuie  fait  la  démonstration  de  son  système  d'auatomie  artifi- 
cielle, qui  ne  vaut  pas  le  mannequin  de  M»  À  ai  on  i,  qui,  1  la  vérité, 
n'est  venu  qu'après  loi*  ^ 

Parmi  les  autres  communications  qui  ne  ioqt  qu'indiquées,  noua  en 
trouvons  nue  dont  te  titre  révèle  l'esprit  philosophique  et  le  patriotisme  de 
«Ou  auteur  ;  c'est  un  Mémoire  sur  Vmfhicnce  du  soi  normand  sut  ta  eut* 
titre  des  sciences,  par  notre  confrère  M.  (Durai  qui  a  Tait  l'honneur  de 
présider  la  section,  i 

Messieurs,  malgré  l'espèce  de  vernis  mîsauthropique  jeléaur  cette  ana> 
ly te ,  ne  me  croyez  pas  assez  injuste  et  surtout  assez  ingrat  pour  mécon- 
nsiire  les  avantages  des  sociétés  et  des  congrès.  Si  les  sociétés  ue  (ont 
paS'les  savant,  du. moins  elles  les  épurent , en  quelque  sorte ,  et  surtout 
elles  les  polissent  en  les  instruisant  des  égards  que  se  doivent  entre  eux 
des  hommes  honorables.  Et  loreaue  ces  hommes  sympathisent  de  goûta 
et.de  sentimonr,  elles  les  unissent  par  ces  liena.de  confraternité  dont 
troua  m'avez  appris  les  douceurs?  FoaoxT.  . 


Rapport  sur  F  épidémie  de  choléra  en  Prusse,  en  Russie  et  en 
Pologne;  par  L.  À.  Gosse,  D.  M,  Genève,  i835.  In^tf. 


La  plupart  des  médecins  envoyés  en  Allemagne  et  en  Pologne  ont  pu- 
blié des  comptes  rendus  de  leur  mission*  Le  gouvernement  fédérai'  de  la 
Suisse  avait  chargé  M.  Gosse  de  Genève  et  M.  Yolmar  de  Fribonrg  d'aller 
étudier  l'épidémie  sur  les  lieux  ;  ces  deux  Messieurs  s'arrêtèrent  à  Berlin 
et  séjournèrent  dans  la  marche  de  Brandebourg  qui  étaient  alors  le 
théâtre  de  l'épidémie,  Leur  ouvrage  se  Compose  du  deux  fjejtiee  fort 
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iktinatat ,  quoique  «onionrtnc*  »  les  observations  propret  àrautej»e*à 
«en  collègue,  et  le»  tensojgnemcna  que  leur  ont  fourni»  1m  médecin»  ave* 
lesquels  ils  m  settt  trouvés  en  contact. 

Fen*cta  pourrait-on  rapprocher  4M.  Goasede  n'avoir  pte  joint  à  on 
MOft«igneinen««i  noai]Mei9etûiitfé>èM«n89  quelque»  histoires  partie»* 
litre*  des  nisJadcneaaimné»  par  lni-fntme.  Lee  résultats  et  les  déductions 
prppres  à  l'auteur  auraient  alors  inspiré  «ne  plus  entière  confiance. 
.  Quoiqu'il  en  soit,  le  livre  de  M.  Gosse  senieime  une.foule  de  aits 
précieux  ,  des  tableaux  statistiques  des  nombres  proportionnels  relatifs  à 
lfàge ,  aux  professions,  au  genre  de  nourriture  et  au* méthodes  tbéa*» 
pontignes.  Les  assurances  pompeuses  de  lliomcsopatfaie  avaient  excité 
vivement  la  curiosité  de  l'auteur.  H  pria  le  docteur  Stnoler  de*  lui  per- 

Cttrc  de  suivre  sa  pratique;  celui-ci  s'y  refusa,  ainsi  qu'à  tonte  espèce 
publicité;  loi  seul  et  son  aide  visitaient  les  malades.  Biais  un.  médecin 
dirigeant  nu  hôpital  voisin,  le  docteur  Zhnmmel,  s'était  aperçu  qu'un 
grand  nombre  de  morfboude  lui  arrivaient  de  la  maison  réservé*  an 
traitement  bi>mo)Opathique.  1  provoqua  une  enquête  ofi&cieHe  qui  prouva 
que  les  succès  dont  s'était  vanté  le  docteur  Stucler  n'étaient  pas  réenv, 
qu'il  aVétnit  pas  vrai  qu'il  eut  sauvé  vingtHaenf  malades 
somme  il  l'avait  annoncé» 
A  cette  occasion ,  l'auteur  donne  un  tableau  fort  intéressant  dressé 
par.  le  docteur  Tnnmmel,  qui  montre  les  résultats  des  diver*modes  de 
traitement  mis  en  usage  à  Berlin» 

•  L'emploi  de  l'opium  compte  le  plus  grand  nombre  de  guérisons;  pua 
vient  l'éméUque ,  puis  les  saignées.  En- résumé ,  ee  livre  de  M.  Gosse  est 
une,  excellente  réunion  de  faits  propres  à  éolaifcf*  plusieuft  pointa  4é 
l'histoire  du  choléra. 


Table  synoptique  de  la  lithotripsie  et  de  lacystotpmie  pot* 
téro*pubienne.—GtmQsétxon&  urinaire  de  l'espèce  humaine, 
classées  sous  le  double  rapport  de  leur  volume  et  de  leur 
forme ,  pour  servir  à  indiquer  les  différences  que  l'on  peut 
rencontrer  en  pratiquant  la  lithotripsie  et  la  cystotomie  $ 
pari.    Z.  Amussat,  î854- 

Tels  sont  les  titres  que  M.  Amnssat  donne  àdenx  tableaux  relati£iè  lali- 
thonipstectèl€tcyjtotQmyf  y'ilviunt  de  publier;  Le  premier  de  ces  demi 


H0TICB3  BIBLIOaKÀPHIQUBg.  167 

tableaux  contient  l'histoire  de  la  lithotripsie  depais  Hîppocrate  jusque  nos 
jours,  et  tend  Rétablir  sur  des  faits  et  sur  des  autorités,  entre  lesquelles 
on 'distingue  celle  de  Boyer ,.  i°  qu'à  M.  Amassât  appartient;  l'honneur 
d'avoir  le  premier ,  en  18a  a ,  sondé  l'urètre  et  la  vessie  de  l'homme  avec 
une  sonde  toul-à-fait  droite.  Ghopart,  il  est  vrai,  en  179a ,  et  Montagut 
en  18 10,  avaient  pressenti  cette  importante  découverte,  et  s'étaient 
convaincus,  par  des  essais  faits  sur  le  cadavre,  qu'on  pouvait  appliquer 
à  l'homme  les  sondes  droites,  ordinairement  employées  pour  les  femmes  ; 
mais ,  d'après  l'aveu  même  de  ces  deux  illustres  praticiens,  «es  sondes, 
décorées  du  nom  de  droites,  présentaient- une  légèrefcourbure  à  tourbes* 
a  M,  Amussat  reste  donc  l'honneur  de  la  révélation  de  ce  mit  si  impco 
Jant  et  si  fécond ,  que  sans  lui,  dit  Boyer,  on  eût  probablemmtrenoncé 
au  projet  de  détruire  la  pierre  dans  la  'vessie  par  des  moyens  mécamfuee* 
3°  Qu'à  M.  Amussat  appartient  encore  l'honneur  d'avoir  le  premier  étirait 
ou  brisé  les  calculs  tant  urétaux  que  véricaux  avec  des  instramens  éga- 
lement droite,  et  que  M.  Giviale  qui  a  le  premier,  il  est  vrai,  appliqué/ 
la  lithotripsie,  n'a  mit  fabriquer  an  instramens  que  d'après  les  idées 
d'Amussat  et  de  Leroy.  3°  Que  l'ancienne  méthode  dVftectuer  la  cysto- 
temio  au-dessus  des  pubis  est  essemtieilement  vicieuse,  et  doit  faire  place 
à  la  cystotomie  postéro»puhiexae,  tftstà-dire  effectuée  en  incisant  la 
vessie  dersièrek  sympnise  da  publio,  an  milieu  de  sa  lace  antérieure  * 
procédé  nouveau  dont  l'invention  appartient  encore  à  M.  Amussat,  que» 
suivant  M.  J^vjtm^rUfout  sans  aucun  doute  préférer  comme  méthode 
générale,  qui  ne  présente  pas  le  danger  d&blesser  le  péritoine  »  puisque  kl 
vessie,  dans  l'eut  le  plus  complet  de  vacuité,  est  constamment  dépourvue 
4e  péritoine  £  sa  lace  antérieure.  Tiennent  ensuite  des  instructions  sur 
remploi  de  ces  deux  opérations,  plus  efficaces  et  moins  douloureuses 
une  toute  antre,  s'il  faut  en  croire  le  docteur  Amussat. 

te  second  tableau  est  une  lithographie  représentant  les  diverses  va* 
riétés  de  concrétions  urinaires,  depuis  les  calculs  pulvérulen*  et  infini- 
ment netits  d'acide  urique,  jusqu'à  ces  énormes  calculs  sphéroïdaux  que 
Ton  trouve  quelquefois  dans  les  cadavres.  Ce  tableau,  pendant  obligé  du 
premier,  est  exécuté  avec  goût  et  méthode.  En  terminant,  nous  ne  croyons 
pouvoir  mieux  faire  que  de  recommander  au  publie  médical  l'édition 
actuelle  (1834)  de  ces  deux  tableaux,  qui  avaient  déjà  paru  une  première 
ois  eux  83a.  D. 
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Traité  (Tanatomie pathologique; 
Par  J.-F.  Lobs  te  lie , 

a  vol.  in- 3,  1829, 

A  une  époque  où  Ton  dispute  encore  sur  la  place  que 
doit  occuper  l'anatomie  pathologique ,  dans  un  bon  sys- 
tème des  connaissances  médicales,  l'École  de  Strasbourg 
devait  à  cette  branché  de  la  science  ,'  son  tribut  d'ob- 
servations et  de  plus  une  manifestation  de  doctrine. 
M.  Lobstein ,  Tune  des  justes  célébrités  de  cette  école , 
et  qui  y  occupe  la  chaire  d'anaiomie  pathologique,  s'offre 
en  tête  dfcs  médecins  de  Strasbourg  qui  ont  répondu  à 
l'appel.  Doté  de  l'heureux  privilège  des  hommes  dont 
F  esprit  a  de  la  portée  f  de  l'indépendance,  et  surtout  la 
,   Tome  II.  Mai  t834*  3 
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rai*  tmaàlé  de  ghkirâ\imueu  f  en  Vatafcçani  imm  un 
sentier  rebattu  le  savant  professeur  de  Strasbourg  ne 
s'est  attaché  aux  traces  de  personne  j  et  il  n'a  pas  jugé  , 
comme  la  foule  des  nécroscopistes ,  qu'il  suffit  aux  pro- 
grès de  la  pathologie  île  àét*k&f  avec  une  scrupuleuse 
prolixité  ,  ce  que  tout  le  monde  aurait  vu  ou  pu  voir.  II 
a  pensé ,  au  contraire ,  que  le  travail  le  ylas  imporunt 
et  aussi  le  plus  difficile,  commençait  la  ou  finissait  le 
simple  rapport  des  sens.  Ce  principe  domine  tellement 
dans  son  ouvrage ,  que  des  médecins  habitués  à  marcher 
terre  à  terre  avec  les  symptômes  et  les  altération*  cada- 
vériques, lui  reprocheront  peut-êlre  de  ne  pas  répondre 
rigoureusement  à  son  titré  de  traité  d'anatomie  patho- 
logique ,   attendu  que  les  dejfc-iptions  minutieuses  de 
lésions  de  tiêsm  occupes!  nm  l'auteur  que  les  consi- 
«  aérations  physiologiques  sur  les  actes  vitaux  qui  leur 
ont  donné  naissance.  Toutefois  M?  Lobstein  n'a  point 
négligé  les  ouvertures  de  corps  ,  ni  la  marche  des  phé- 
nomènes morbides  qui  tombent  sotrs  les  sens.  Seule- 
ment ,  au  lieu  de  regarder  ces  objets  sensibles  comme  le 
complément  de  la  pathologie,  il  ne  les  a  considérés 
que  comme  des  élémens  bruts  de  cette  science ,  et  il 
s'est  livré  avec,  ardeur  à  la  recherche  des .  principes 
qui  pourraient,  en  les  coordonnant,  leur  donner  une 
forme  et  un  résultat  vraiment  scientifiques.  Nous  nç 
prononcerons  pas  s'il  a  atteint  son  but ,  mais  nous  lui 
saurons  bon  gré  d'avoir  prêté  l'appui  de  son  talent  et  de 
sa  conviction  à  quelques  vérités  qui  ne  sontpas  assez  géné- 
ral* ment  de  no» jours  ;  d'avoir  signalé  entre  le  vitalisme  % 
comme  cause  première ,  et  l'anatomie  pathologique  qui 
semblait  l'avoir  répudié ,  de  nouveaux  moyens  d'alliance. 
Les  prolégomènes  vont  nous  donner  la  clef  de  sa  doc* 
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trine  tout  entière.  Dans  le  premier  article,  après  avoir 
indiqué  r objet  de  Vanatomie  pathologique,  M.  Lobstein 
trace  une  esquisse  historique  de  cette  scidfce ,  dent  on 
pourrait  signaler  des  aperçus  dans  la  littérature  médi- 
cale de  l'antiquité ,  mais  qui  na  commencé  à  être  réelle» 
mentculti  vée  qu'au  commencement  du  quinzième  siècle* 
M..  Lobstein  fait  figurer  rapidement  par  ordre  chronor 
logique  ,  les  auteurs  qui ,  depuis  Antoine  Benivièni  jus- 
qu'à nos  jours  %  ont  ouvert  et  agrandi  le  domaine  de 
Vanatomie  pathologique ,  et  il  résume  ainsi  son  opinion 
touchant  la  direction  et  le  mérite  de  leurs  travaux  :  et  Je 
crois  qu'on  peut  admettre  r  pour  l'histoire  de  l'anatomie 
pathologique ,  quatre  époques  bien  distinctes.  Dans  la 
première ,  nous  voyons  les  anatomistes  se  livrer  à  des 
recherches  tendant  à  découvrir  le  siège  et  les  causes  des 
maladies  j  mais  ces  recherches  n'étaient  point  dirigées 
par  un  esprit  philosophique,  leurs  auteurs  confondaient  • 
à  chaque  instant  les  effets  des  maladies  avec  leurs  causes, 
et  se  livraient  trop  facilement  à  la  superstition  et  à  Pa- 
mour  du  merveilleux -,  ils  admettaient,  comme  vérita- 
bles ,  des  faits  entièremeni^fabulen*.  Nous  ayons  parti- 
culièrement rapporté  à  cette  période  ,  Schelûckius  ,  Tul* 
pius ,  Blàsius  et  Stalpart  van  der  WieL 

«  La  seconde  époque  est  caractérisée  par  des  rechei" 
ches  plus  rationelles,  une  critique  plus  .sévère*  une 
discussion  pius  saige  des  faits ,  et  par  la  publication  d'où» 
vrages  complets  et  systématiques  sur  l'anatûraie  patho-* 
4dgique»Ici  viennent  se  ranger  d'abord  Willte ,  Wepfer* 
Baillou,  Sylviti5,  et  ensuite  Bonnet,  Morgagni,  Lien*- 
taud  ,  Lndwic ,  etc. 

«  La  troisième  époque  se  distingue  par  uH  eaamett 
bnaucotip  plus  approfondi  des  maladie*  orgatHqo** ,  et 
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par  le  soin  qu'on  apportait  à  lier  l'anatomie  avec  la  pa- 
thologie ,  i  étudier  les  phénomènes  vitaux  et  les  acci- 
dens  de  la  maladie  ,  et  à  en  signaler  les  rapports  avec 
les  altérations  des  organes.  Les  travaux  de  Meckel.de 
Bœhmer,  de  van  Dœweren ,  de  Stork,  de  Stoll,  de 
Portai  et  de  Corvisarj, ,  font  la  gloire  de  cette  époque. 

jk  Dans  la  quatrième  enfin,  une  nouvelle  méthode 
analytique,  fondée  sur  les  propriétés  physiques,  chimi- 
ques et  vitales  des  tissus ,  a  élé  introduite  dans  l'étude 
de  l'anatomie  pathologique  ;  on  ne  se  borne  plus  à  l'exa- 
men extérieur  des  organes  altérés  ,  mais  on  pénètre  au- 
tant que  possible  dans  leur  structure  intime  ;  et  ce  qui 
signale  surtout  cette  époque  ,  c'est  qu'on  se  livre  à  des 
recherches  ayant  pour  but  de  découvrir  l'origine  des  ma- 
ladies organiques  ,  et  le  mécanisme  de  leur  formation. 

«  C'est  à  ce  point  que  la  science  est  arrivée;  et  l'on 
peut  dire  que  l'esprit  d'investigation  qui  Caractérise  les 
anaiomistes  actuels,  est  un  sûr  garant  de  leurs  progrès 
futurs.  »  # 

La  méthode  adoptée  par  M.  Lobstein,  dans  ses  recher- 
ches d'anatomie pathologique  ,  consiste  à  analyàer,  Com- 
parativement avec  l'état  sain,  les  tissus  élémentaires 
des  organes  malades  ,  afin  de  déterminer  au  plus  près 
possible,  le  point  de  départ  anatomique  delà  maladie.. 
11  examine  ensuite  les  parties  qui  ont,  avec  l'organe  prin- 
cipalement affecté,  quelque  conformité  de  structure  ou 
des  sympathies  reconnues  ,  et  sans  perdre  de  vue,  dans 
aucun  as  ,  l'état  des  humeurs  ,  dont  l'altération  peut 
préexister  aux  lésions  organiques  sensibles.  Enfin  les 
expériences  sur  les  animaux  viyans,,  surtout  celles  qui 
font  naître  des  maladies ,  dont  on  suit  des  yeux  le  déve- 
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loppement  ,  sont  encore,  pour  la  pathologie ,  une  source 
précieuse  de  lumières. 

Mais  ce  qui  distingue  le  point  de  vue  systématique  de 
M,  Lobstein  ,  de  l'idée  fondamentale  de  la  plupart  des, 
anatomo-pathologistes ,  c'est  la  part  immense  qu'il  at- 
tribue à  l'action  nerveuse,  dans  le  développement  des 
altérations  de  l'organisme.    C'est  l'influence  nerveuse 
viciée  qui  occasione  les  fluxions  ,  les  congestions  ,  les  in- 
flammations ,  lés  altérations  générales  des  humeurs  et 
les  diverses  sécrétions,  morbides  locales,  ce  Si,  dans  une 
science  naturelle  ,  dit-il ,  ij  était  permis  de  recourir  aux 
allégories  et  de  personnifier  les  conceptions  de  l'intelli- 
gence ,  je  dirais  que  la.  force  nerveuse  tient  sous  sa  dé- 
pendance l'universalité  du  système  humoral  et  lui  dicte 
ses  ordres  absolus.  »  Aussi  attache- t-il  de  l'importance  à 
,  ne  pas  confondre  les  symptômes  qui  précèdent  les  lé- . 
sions  appréciables  de  texture,  et  qui , pourraient  être 
appelés  symptômes  proégumènes ,  de^ceux  qui  suivent 
ces  lésions  y  et  qui  seraient  bien  dénommés  symptômes 
épi  génétiques*  A  l'aide  de  celte  analysé ,  on  indiquera 
Je  point  ourla,  maladie  cesse  d'être  dynamique  ,  et  celui 
où  le  changement  organique  commence,  et  poursuivant 
Cette  succession  de  phénomènes*,  c'est-à-dire  les  actions 
"du  principe  vital,  d'abord,  et  puis  les  altérations  des  or-  « 
ganes ,  la  théorie  de  la  mprt,  ou  thanatologie,  devien- 
dra moins  obscure. 

Cette  manière  d'envisager  l'anatomie  pathologique, 
sans  être  originale  v  n'est  pas  non  plus  ordinaire  j  elle 
est  une  tentative  de  conciliation  entre  l'antique  doctrine 
de  la  force  vitale  diversement  dénommée ,  et  les  lu- 
mières puisées,  dans  l'ouverture  des  cadavres.  Elle  place 
en  première  ligne  L'influence  nerveuse ,  ou  les  actions 
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du  principe  vital ,  et  puis  les  lésions  organiques  qui  en 
résultent.  Ce  système  de  classification  des  phénomènes 
morbides  paraîtra  un  véritable  contre-sens  aux  yeux  de 
bien  des  personnes  $  mais  d'autres  jugeront  que  la  dis- 
cussion sur  point  n'est  pas  encore  terminée,  et  que  sa 
solution  est  d'une  haute  importance. 

Après  avoir  examiné  les  rapports  de  l'anatomie  patho- 
logique avec  les  autres  parties  de  la  médecine,  et  fait 
ressortir  en  peu  de  mots  les  services  qu'elle  a  rendus  à 
la  science  de  l'organisation  ,  à  la  physiologie,  à  la  pa- 
thologie ,  à  la  thérapeutique ,  à  la  médecine  légale, 
M.  Lobstein  expose  la  définition,  des  maladies  qrganir 
que?,  les  considérations  physiologiques  sur  ces  maladies 
et  leur  classification.  <c  J'admets ,  dit- il ,  deux  ordres  de 
maladies  :  dans  les  unes  les  propriétés  vitales  sont  seules 
*  lésées  -,  les  autres  consistent  dans  un  changement  aper- 
ce vable  ,  dans  la  structure  des  organes.  J'appelle  les  pre- 
mières dynamiques ,   et  les   secondes   organiques»  » 
M.  Lobstein  emploie  ici  la  dénomination  de  maladie  or- 
ganique, dans  son  acception  la  plus  étendue  j  c'est-à- 
dire  pour  désigner  tout  état  anormal  originaire  ou  acci- 
dentel des  organes.  Mais  ces  altérations  de  texture ,  de 
sécrétion ,  il  faut  en  rechercher  l'origine ,  le*  mode  de 
développement,  et  nous  trouvons  «  que  l'affection  pri- 
mitive des  propriétés  vitales  précède  constamment  le 
changement  de  structure,  quelque  léger  qu'il  soit,  et 
que    toute    maladie  a  été  «essentiellement  dynamique 
avant  de  devenir  organique.  »  Au  reste,,  ces  lésions  des 
propriétés  vitales  auxquelles.  M.  Lobstein  donne  aussi 
le  nom  d? intempéries  nerveuses ,  attestent  un  mode  vî- 
cieuï ,  permanent  ou  transitoire  du  système  nerveux. 
Maintenant,  pour  voir  "dans  quel  ordre  rationel  hs 
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phénomènes  maladifs  se  succèdent  et  s'enchaînent,  pour 
faire  de  la  physiologie  pa/hologique ,  ou  paibogénie  ,  fl 
faut  préalablement^  connaître  les  opérations  régulières 
du  principe vital»  et  te  suivre  dans  ses  aberrations*,  c'est 
le  véritable  moyen  de  lier  les  effets  à  leur  cause ,  les  al- 
térations organiques  aux  raouvemens  vitaux  qui  les  ont 
précédées  et  produites.  Ainsi  se  présentent  à  la  fois  le 
résultat  et  le  mécanisme  des  actions  vitales. 

Tels^ont  les  principes  et  la  méthode,  dont  on  re- 
trouve à  chaque  instant  l'application  dans  les  recherches 
d'anatomie  pathologique  générale  ,  auxquelles  est  con- 
sacré le  premier  volume.  Les  altérations  organiques  y 
sonfdiyisées  en  einq  ordres,  Le  premier  ordre  comprend 
les  simples  déviations  de  l'acte  de  nutrition,  fhypertro- 
phie  et  l'atrophie  -,  le  second  les  changemens  dans  la  po- 
sition et  la  connexion  des  parties  ;  le  troisième  la  raré- 
faction de  tissu ,  qui  est  la  plus  simple  de  toutes  les  alté- 
rations de  texture,  a  C'est  par  elle  que  toutes  les  maladies 
organiques  commencent  5  elle  a  lieu  de  différentes  «la- 
nières, savoir:  i°  pàr'dégagement  de  gaz,  pneumalose 5 
a°  par  transsudatîon  séreuse ,  hydranase\  3°  par  trans- 
sudation sanguine,  hématonose ,-  4°  par  fluxion  ;  et  5°  par 
inflammation*  »  Le  quatrième  ordre  des  altérations  orga- 
niques concerne  les  tissus  nouveaux  qui  ressemblent  sans 
.  tiss  us  naturels  ;  le  cinquième,  les  tissus  accidentels  aux 
analogues  dans  l'économie  animale.  Le  sixième  et  der- 
nier ordre  a  rapport  aux  produits  morbides  dépourvus 
d'organisation  ou  bien  organisés  et  animés,  mais  qui 
n'ont  aucune  connexion  avec  les  tissus  naturels. 

«Tous  ces  changeaient  d'organisation,  toutes  ces 
productions  nouvelles  doivent  leur  origine  a  f influencé 
de  la.  force  vitale.  Cette  force  se  manifeste  de  trois  ma- 
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nières ,  qui  répondent  aux  trois  degrés  d'intensité  dont 
elle  est  susceptible.  La  force  vitale  reste- telle  concen- 
trée dans  la  sphère  du  système  nerveux  ?  c'est  la  ne- 
vrosthénie;  appclle-t-elle  à  son  secours  le  sang  artcrieï? 
c'est  l'inflammation  qui  s'élablit.  Enfin,  lorsqu'elle  im- 
prime à  Faction  formatrice  toute  l'énergie,  je  dirais 
presque  toute  la  licence  que  comportent  les  lois  de  l'or- 
ganisme, nous  donnons  à  cet  acte  vital  le  nom  de  plasto- 
dynatnie.  » 

Nous  ne  suivrons  pas  M,  Lobstein  dans  ses  recherches 
d'ajialomie  pathologique,  relatives  à  l'hypertrophie  et  à 
l'atrophie  des  organes,  aux  changemens  dans  la  position 
et  la  connexion  des  parties.  Les  faits  qui  sont  classés 
dans  ces  deux  ordres  rentrent  pour  la  plupart  dans  le 
domaine  de  la  chirurgie ,  et  n'ont  donné  lieu  qu'à  des 
considérations  mçdicales  d'un  genre  secondaire. 

Le  chapitre  de  la  raréfaction  de  tissus,  c'est-à-dire  de 
la  diminution  de  cohésion  entre  les  molécules  qui 
composent  une  partie  t  par  la  pénétration ,  l 'interposi- 
tion de  fluidesAans  les  interstices  des  solides ,  fournit 
à  M.  Lobstein  l'occasion  d'élayer  de  nouvelles  preuves 
sa  doctrine  favorite  de  la  puissance  nerveuse.  Le  premier 
genre  de*  raréfaction  dé  tissus  v  qu'il  examine  ,  est  celui 
par  dégagement  de  gaz ,  par  pneumatose.  Là  ,  après  avoir 
rappelé  les  diverses  parties  du  corps  humain  où  Ton  a 
trouvé  des  gaz,  soit  qu'elles  eussent  ou  qu'elles  n'eus-  . 
sent  pas  de  communication  directe  avec  Pair  atmosphé- 
rique ,  M.  Lobstein  discute  si  ces.  gaz  sont  le  simple 
produit  d'une  fermentation  de  substances  ingérées,  ou 
bien  l'effet  d'une  action  vitale  des  organes.  Il  n'hésite 
pas  à  embrasser  cette  dernière  opinion.  L'influence  con- 
statée des  affections  morales,  des  névropathies  hypochon- 
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driaques  et  hystériques,  dans  la  production  des  gaz,  etc. , 
lui  semblent  démontrer  péremptoirement  que  les  pneu- 
matoses  résultent  d'un  travail  organique  particulier, 
Aiquel  préside  l'influx  nerveux.  Pour  faire  concevoir 
cette  influence  neiveuse,  M.  Lobstein  admet ,  après  de 
grauds  médecins  ,  <t  comme  hypothèse  vraisemblable , 
l'existence  d'un  principe  particulier,  d'une  matière  im- 
pondérable ,  élaborée  par  les  nerfs  qui  en  sont  en  même 
temps  les  conducteurs.  Je  soupçonna,  ajoule-t-il,  que  cet 
agent  se  développe  dans  ht  pulpe  d  ri  cerveau,  de  la  moelle 
de  l'épine-,  des  nerfs  et  des  ganglions  et  de  tous  hfe 
points  du  système  nerveux.  »  L'abondance  de  ce  fluide 
ou  sa  concentration  vicieuse  peuvent  produire  une  plé- 
thore générale  ou  partielle  qui  a  ses  signes  particuliers. 
On  ne  doit  rapporter  qu'à  cet  influx  nerveux  la  rougeur 

-  soudaine  qui  colore  la  face  par  suite  de  certaines  émo- 
tions -,  la  turgescepee  des  tissus  érectilcs.  Dans  les  ma- 
ladies aiguës  inflammatoires  elles-mêmes,  la  pléthore 
nerveuse  accompagne  la  pléthore  sauguine  ,  et  si  la  sai- 
gnée se  montre  alors  efficace,  «  c'e$t  qu'outre  1*  soustrac- 
tion du  6ang ,  on  a  ouvert  une  voie  de  décharge  au  prin- 
cipe nerveux  surabondant ,  précisément  comme  si  on 
eût  pratiqué  une  saignée  aux  nerfs  eux-mêmes.  »  L'hy- 
pothèse delà  pléthore  nerveuse  se 'prête,  aussi  à  l'expU- 

.  *ô  cation  la  plus  satisfaisante  des  crises  de  l'hypochondrie et. 
de  l'hystérie,  né  vropathies  abdominales 'dans  lesquelles 
on  voit  une  émission  de  gaz  amener  le  soulagement  le 
plus  marqué.  M.  Lobstein  suppose  une  cause  semblable, 
l'excès  ou  la  vicieuse  distribution  du  fluide  nerveux , 
toutes  le3  fois  qu'il  se  développe  soudainement  des  symp- 
tômes alarmans,  qui  paraissent  avoir  leur  source  dans 
l'un  des  principaux  foyers  de  la  vie.  L'oppression ,  les 
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angoisses,  l'anxiété,  qui  précèdent  la  maladie  miliaire', 
non  moins  que  les  gaz  mêlés  k  la  sérosité  qui  remplis- 
sent alors  les  vésicules ,  etc. ,  semblent  un  autre  indice 
de  l'exubérance  du  principe  nervetax.  Enfin  ce  même 
fluide ,  mêlé  aux  humeurs  sécrétées  ,  peut  leur  commu- 
niquer des  propriétés  diverses.  C'est  ainsi  qu'on  a  vu  ta 
colère  ,  la  frayeur,  altérer  soudainement  la  salive  des 
animaux,  le  lait  de*  nourrices  ,.  etc.  ^ 

C'est  à  regret  que ,  dans  un  résumé  trop  concis ,  nous 
présentons  d'une  manière  incomplète ,  des  aperçus  théo- 
riques qui  nous  paraissent  fort  ingénieux.  Toutefois 
cette  hypothèse  du  fluide  nerveux  déterminant  des  plé- 
thores générales  ou  partielles  ,  donnant  lieu  à  des  déve- 
loppemens  de  gaz ,  rappellera  sans  doute  au  lecteur  quel* 
ques  principes  de  l'ancienne  école  pneumatique,  auxquels 
on  pourrait  également  rattacher  la  théorie  des  vapeurs, 
si  long-temps  adoptée  pour  l'étiologie  des  maladies  ner- 
veuses. 

La  raréfaction:  de  tissus  par  épanchement  .de  sérosité 
{hydranose)  et  dé  sang  (  hématonoze) ,  occupe  ensuite , 
M.  Lobstein,  et,  tantôt  la  débilité  de  l'influence  ner- 
veuse ,  tantôt  au  contraire  la  névrosthénie,  sont  consi- 
dérées paf  lui  comme  cause  première  de  ces  épanctie- 
,  mens  tour  à -tour  passifs  ou  actifs.  L'article  des  héma- 
.  tonoses  conduit  l'auteur  à  citer  quelques  observations 
très  remarquables  de  dispositions  hémorrhagiques  héré- 
ditaires, transmises  à  des  descendant  des  mêmes  familles, 
pendant  trois  et  quatre  générations ,  épargnant  un  sexe, 
fitmoissonnant  l'autre,  et,  ce  qui  est  fort  singulier,  c'est 
que  le  «sulfate  de  soude,  en  potion,  se  soit  montré  ma- 
nifestement favorable  pour  arrêter  ces  hémorrhagies, 
q«e  provoquait  la  plus  légère  cause,  et  qui ,  dès  le  prin- 
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cipe ,  conduisaient  le  sujet  au  tombeau.  Il  est  des  cas  où 
l'effervescence  sanguine  qui  pousse  le  sang  vers  les  issues, 
est  tellement  violente  que  rien  ne  peut  la  modérer,  et 
que  ce  mouvement  vital  survit  à  la  mort  même.  C'est 
ainsi  qu'un  malade,  observé  par  M.  Chrestien,  Ait  saigné 
treize  fois  après  une  hémoptysie  abondante,  conserva  tou- 
jours lç  pouls  plein  ,  et  mourut  d'apoplexie  sanguine. 
M.  Lordat  cite  l'exemple  d'un  jeune  homme  de  22  ans 
qui,  après  sa  mort,  perdit  presque  tout  son  sang  par  la 
bouche.  M.  Lobstein  pense  que  ces  faits  extraordinaires 
ne  s'expliquent  bien  que  par  la  supposition  que  le  fluide 
nerveux  s'est  mêlé  trop  abondamment  au  liquide  san- 
guin ,  et  a  exalté  sa  vitalité. 

La  raréfaction •  de  tissus  par  fluxion  vient  après  ITié- 
matonose.  «  La  fluxion  est  uu  mouvement  vital,  par 
lequel  le  sang  se  porte  avec  plus  de  vitesse  et  plus  abon- 
damment que  dans  l'état  naturel  vers  un  point  irrité.  » 
A  cette  définition  d'origine  fort  ancienne  (ubi  stimulus, 
ibifluxus}  ,  on  serait  tenté  de  croire  que  M.  Lobstein 
fait  alliance  avec  la  doctrine  de  l'irritation ,  et  ta  recon- 
naît plus ,  dans  certains  mou vemens  fluxionnaires ,  cette 
tendance ,  cette  intention  de  là  nature  ;  signalées  dès  la 
haute  antiquité,  et  que  Bartheze}  son  éloquent  disciple, 
M.  Lordat ,  ont  professées  d'une  manière  si  lumineuse. 
Won  certainement  le  stimulus,  F  épine  de  4)an  Hetmont, 
ne  préexistent  pas  toujours  à  la  fluxion ,  dans  le  lieu  où 
elle  s'opère.  Une  triste  nouvelle  qui  fait,  couler  les 
pleurs ,  un  mot  embarrassant  qui  fait  rougir  un  front 
modeste  ou  pudique,  n'ont  irrité  ni  les  yeux,  ni  la 
peau  du  visage.  Ce  n'est  point  une  irritation  préalable 
sur  l'enveloppe  cutanée,  qui  cause  les  éruptions  fébriles, 
qu'on  y  observe ,  etc.  L'irritation  n'est  donc  pas  Télé- 
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ment  indispensable  des  fluxions.  Du  reste,  et  nous  nous 
empressons  de  le  dire ,  loin  de  les  confondre  avep  les 
inflammations ,  M.  Lobstein  s'attache  à  prouver  que  ces 
deux  états  sont  très  différeus ,  et  ne  sont  point  lies  l'un 
à  l'autre ',  quoique  parfois  ils  se  succèdent.  Pour  établir 
que  l'irritation  nerveuse  est  le  phénomène  le  plus  ordi- 
naire dans  les  fluxions  ,  il  cite  entre  autres  expériences 
celles  de  Brodie,  qui,  après  avoir  coupé  les  deux  nerfs 
vagues  ,  sur  des  chiens ,  ne  pouvait  plus  obtenir,  comme 
auparavant ,  une  abondante  sécrétion  de  suc  gastrique, 
en  irritant  leur  estomac  par  une  potion  arsenicale.  Plus 
loin  M.  Lobstein  rentre  dans  la  doctrine  du  vitalisme, 
qui  est  manifestement  la  sienne  ,  quand  il  dit  :  «r  que  la 
nature  emploie  surtout,  les  fluxions  pour  rétablir  l'équi- 
libre des  forces  vitales  rompu  dans  les  maladies...  •,  que, 
loin  de  nier  l'existence  des  crises ,  il  les  regarde  comme 
réelles  et  comme  très  favorables  au  rétablissement  de  la 
santé,  et  qu'elles  doivent  être  respectées  lorsqu'elles  se 
manifestent  dans  les  maladies  purement  dynamiques, 
avec  les  caractères  d'une  fluxion.  » 

La  plupart  du  temps  ,  les  fluxions  ne  laissent  décou- 
vrir, à  l'ouverture  du  corps ,  aucune  lésion  de  texture. 
Il  n'en  est  pas  de  thème  des  inflammations  qui  sont  le 
cinquième  mode  de  raréfaction  de  tissus.  M.  Lobstein 
leur  reconnaît  quatre  degrés,  qu'il  dénomme  de  la  ma- 
nière suivante  :  i°  la  phlogose;  *°  l'^pîphlpgose ;  3°  Ja 
métaphlogose  \  4°  Thyperphlogose.  Cette  analyse  des  di- 
vers degrés  et  modes  inflammatoires  qu'il  suit  de  préfé- 
rence dans  les  tissus  séreux  et  muqueux ,  ne  lui  paraît 
ni  arbitraire ,  ni  frivole.  «  Quoique  cette  division,  se 
rapporte  seulement  à  la  forme  de  la  maladie  ,  dit- il,  elle 
est  néanmoins  justifiée  par  des  considératipns  d'un  ordre 
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plus  élevé  ,  et  qui  la  reudent  plus  importante.  Ou  peut 
démontrer  en  effet  que  chacun  de  ces  degrés  a  son  ca- 
ractère propre  ,  sa  terminaison  particulière,  et  que  quel- 
ques-uns semblent  avoir  des  prédilections  pour  certains 
tissus.  »  Les  développemens  qui  suivent  cette  proposi- 
tion ne  manquent  ni  de  subtilité ,  ni  d  exactitude. 

La  nature  de  l'inflammation  elle-même  offre  à  l'exa- 
men :  i°  l'irritation  qui  détermine  vers  l'organe  lé  cours 
du  sang  ;  a°  les  phénomènes  qui  se  passent  dans  l'organe 
enflammé  ;  3°  les  altérations;  que  subit  le  sang  lui-même. 
L'irritation  qui  appelle  le  sang ,  peut  dépendre  d'un  sti- 
mulus immédiatement  appliqué  à  l'organe;  de  la  conti- 
nuité d'organe,  d'une  sympathie  par  communication 
nerveuse ,  et  des  sympathies ,  beaucoup  moins  connues, 
par  similitude  d'organisation  et  par  parallélisme  de  po- 
sition et  de  fonction?. 

Quel  que~soit  l'aiguillon  principe  de  la  phlogose,  le 
changement  vital  qui  résulte  de  la  perception  d'un  sti- 
mulus, prouve  que  le  Système  nerveux  est  le  siège  de  ce 
premier  phénomène  $  car  lui  seul  est  susceptible  d'être 
impressionné.  Cependant ,  en  créant  une  sensibilité 
organique ,  en  dehors  du  système  nerveux  général ,  Bi- 
ebat  a  voulu  soustraire  les  inflammations  à  la  sphère  de 
l'influence  nerveuse.  M.  Lobstein  répond  à  celte  asser- 
tion de  Bichat,  que  les  ramifications  nerveuses  ne  sont" 
pas  moins  étendues  que  la  trame  vascuiaire,  et  qu'il  est 
en  outre  démontré  par  lés  observations  de  Reif ,  les  ex- 
périences de  Mr.  de  Humbolt  ^  que  les  nerfs  on  t  une  atmo- 
sphère,  dont  l'action  s'étend  plus  ou  moins  loin  des  filets 
nerveux  eux-mêmes  ;  qu'enfin  l'innervation  n'est  pas 
moins  universelle  dans  le  corps  humain  que  la  circula- 
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tion ,  et  cette  manière  de  voir  est  appuyée  par  les  auto- 
rites  modernes  les  plus  respectables. 

Les  altérations  organiques  n'expliquent  nullement  la 
mort,  dans  la  plupart  des  inflammations  aiguës;  c'est 
l'exaltation  nerveuse ,  la  névrosthénie  qui  tue.  «  Il  y  a 
donc  encore  autre  chose  dans  ces  cas  que  ce  qui  tombe 
*ous  les  yeux.  Il  y  a  indépendamment  des  élémens  ma- 
tériels ,  un  agent  vilal  à  signaler  et  à  étudier*  Et  néan- 
moins que  trouve-t-ou  dans  les  ouvrages  d'anaiomié 
pathologique,  d'ailleurs  si  justement  estimés?  Les  re- 
cherches les  plus  précieuses  sur  l'état  des  tissus  ,  l'e*a~ 
men  le  plus  scrupuleux  de  leurs  propriétés  physiques  et 
chimiques  ,  le  rapprochement  le  plus  exact  des  phéno- 
mènes de  la  maladie  avec  les  altérations  organiques  ç 
mais  peu  de  considérations  physiologiques  sur  la  patho- 
génie de  ces  dernières.  Or,  il  est  très  essentiel  de  s'oc- 
cuper de  ces  considérations ,  afin  de  donner  à  tous  ces 
travaux  le  complément  qui  leur  manque.  » 

La  modification  nerveuse ,  sous  l'impression  d'un  sti- 
mulu Anterne  ou  externe  ,  ouvre  la  scène  des  phéno- , 
mènes  inflammatoires.  Apparaissent  ensuite,  dans  la 
texture  intime  des  organes  stimulés ,  les  actions  et  réac- 
tions vitales ,  que  d'ingénieuses  expériences  ont  démon- 
trées* Le  travail  morbide ,  d'abord  circonscrit ,  se  géné- 
ralise \  d'autres  fois,  au  contraire,  un  mouvement  fébrile 
général,  une  fièvre  essentielle  se  localisent.  Mais  ce  serait 
négliger  l'un  des  points  importans  des  phlegmasies,  si 
l'état  du  sang  lui-môme  n'entrait  pas  en  ligne  de  compte. 
Ce  liquide  parait  à  M*  Lobstein  éminemment  doué  de 
propriétés  vitales.  *  On  est  étonné,  dit-il,  du  rôle  insigni- 
fiant quon  lui  «  fait  jouer  jusqu'ici ,  et  on  est  presque 


tenté  de  lui  attribuer  un  degré  de  vitalité  plu*  prononcé 
qu'à  certains  solide»  du  corps.  » 

M.  Lobstein  traite  ensuite  du  développement  accidentel 
des  tissus  nouveaux,  analogues  aux  tissus  primitifs, 
et  il  donne  au  travail  vital  qui  les  fait  naître  le  nom 
d'homéoplasie.  Il  compte  dix  espèces  de  ces  productions  . 
organisées  anormales;  savoir  :  «  t°  Lfe  tissu  cellulaire} 
2*  le  tisàu  vascutaire  >  3°  le  tissu  membraneux  sous-di~ 
visé  en  tissu  séreux  et  en  tissu  pyogénique ,  analogue 
au  tissu  muqueux  \  ^°  \e  tissu  spongieux  on  éredilef 
5*  le  tissu  fibreux;  6°  le  tissu Jibro-cartilagineux }  7?  le 
tissu  osseux  ,  dont  le  tissu  dentaire  est  une  soua-divi* 
sion  ;  8°  le  tissu  graisseux  j  90  le  tissu  pileux  $  et  io°  le 
tissu  corné.  »  M»  Lobstein  expose  Fan^tomie  de  ces  tis- 
sus divers ,  en  produisant  des  faits  curieux ,  puis  il 
passe  aux  considérations  générales  sur  Fhoméoplasie* 
Dans  ce  travail  de  formation  anormale ,  une  matière  es* 
sentiellement  organisable ,  que  là  nature  ,  dans  $e§  opé- 
rations régulières  ,  emploie  tantôt  à  la  réunion  des  par- 
ties divisées,  tantôt  A  la  régénération  de  celles  qui  man« 
quent,  semble  jouer  le  rôle  principal.  Dfrns  sa  distribu- 
tion et  son  organisation,  soit  normales,  soit  irrégulières, 
cette  matière ,  que  Fauteur  qualifie  à'emplastique,  est 
dans-  une  faible  dépendance  de  l'influence  nerveuse ,  de 
la  sensibilité,  de  l'irritabilité  et  de  la  contractilité.  Il 
faut  qu'il  existe  pour  elle  une  propriété  vitale,  antérieure 
a  toutes  les  autres  ,V  et  qu'on  peut  appeler  force  plas- 
tique* 

Dans  l'homéoplasie,  nous  n'observons  en  quelque 
sorte  qu'une  déviation ,  une  distraction  de  F  économie 
animale.  La.  scène  change  dans  lé  travail  morbide  auquel 
M.  Lobstein  a  consacré  le  nom  à'kétéroplasie*  Ici  dea 
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sécrétions,  des  tissus  sans  analogues  dans  le  corps  hu- 
mains ont  surgi  et  pris  droit  de  domicile.  Tels  sont: 
i°  ta  substance  tuberculeuse  5  a°  la  substance  lardacce  ; 
3°  la  substance  squirrho-cancéreuse  \  4°  ^fongus  me- 
duflqire  et  enfin  la  mélanose.  Ces  redoutables  produc- 
tions accidentelles  se  développent  d'une  manière  lente 
et  insidieuse  qui  met  en  défaut  la  vigilance  du  principe 
conservateur.  En  effet,  tandis  qu une phlegmasie  aiguë, 
des  plus  bornées ,  provoque  dans  l'économie  une  agi- 
tation générale,  les  produits  hétérogènes ,  dont  nous 
parlons ,  et  qui  menacent  si  fortement  l'existence,  ne 
causent  de  troubles  morbides  généraux ,  de  mouvemens 
réactionnaires ,  que  quand  ils  sont  devenus  invincibles 
dans  leur  position.  Les  efforts  tardifs  et  infructeux  que 
tente  alors  le  principe  vital,  ne  font  qu'accélérer  sa 
ruine. 

En  décrivant  les  substances  accidentelles  sans  ana- 
logues dans  le  corps  humain ,  M.  Lobstein  présente ,  sur 
leurs  caractères  et  leur  mode  de  formation  ,  des  obser- 
vations intéressantes ,  et  il  aborde  ensuite  les  considéra- 
tions générales  ^tur  l'hétéroplasie.  Dans  ce  cas ,  comme 
dans  l'homéoplasie  ,  une  aberration  de  nutrition  est  la 
cause  essentielle  de  la  production  morbide.  Nous  voyons 
une  matière  qui  se  dépose  et  une  force  qui  l'organise. 
Les  molécules  hétérogènes  une  fois  déposées  dans  les 
tissus  sains ,  y  prennent  du  développement ,  comme  se 
développent  les  tissus  eux-mêmes  ;  et ,  lorsque  plus  tard 
la  nature  suscite  des  mouvemens  pour  éliminer  cette 
substance  dissimilaire ,  ou  plutôt  pour  la  transformer  en 
tissu  naturel ,  ses  efforts  demeurent  impuissans.  Loin 
d'être  de  bonne  formation,  etiplastique,  cette  matière 
reste  toujours  en  disharmonie  avec  les  textures  normale* 
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qui  souffrent  de  sa  présence,  et  mérite ,  à  cause  de  ses 
qualités  délétères  ,  le  nom  de  cacoplas tique.  La  matière 
cacoplaslique ,  base  fondamentale  de  toutes  les  dégéné- 
rescences  organiques^  tend  essentiellement  à  se  ramollir 
et  à  se  liquéfier,  Il  est  plus  rationel  et  plus  conforme  à 
l'observation  de  lui  supposer  cette  tendance  &  passer' à 
l'état  liquide  ,  que  d'attribuer  sa  liquéfaction  à  un  travail 
inflammatoire  ou  sub-inflammatoire.  «  S'il  parait  diffi- 
cile  de  concevoir  un  ramollissement   spontané,  dit 
M.  Lobstein  à  ce  propos ,  je  demanderai  si  l'on  conçoit 
mieux  une  solidification  spontanée?  Pour  moi,  j'avoue 
que  j'ai  toujours  été  surpris  qu'on  s'appliquât  à  décou- 
vrir les  causes  du  ramollissemet  des  tubercules ,  tandis 
qu'on  négligeait  de  rechercher  comment  la  matière  ani- 
male se  change  en  vaisseaux,  se  transforme  en  dents ,  se 
convertit  en  poils.  »        • 

Les  produits  morbides,  sans  connexion  organique 
avec  les  tissus  naturels  ,  soit  qu'ils  constituent  âes  cou* 
crétions  inorganiques ,  comme  les  calcula  des  conduits 
salivaires ,  de  la  bouche,  des  poumons ,  des  intestins  , 
de  l'appareil  Biliaire  ,  urina  ire ,  de  la  prostate ,  des  ar- 
ticulations chez  les  gouaeux;  soit  qu'ils  forment  cette 
classe,  d'êtres  parasites  et  vivàns ,  connus  sous  la  dé* 
nomination  générique  d'enlozoaires ,  tels  que  le  drago- 
neau,  l'hamulaire  sub  omprimé,  le  tricure,  lelombri- 
cal ,  l'ascaride ,  le  strongle ,  la  douve  de  la  vésicule  du 
fiel,  lepolystotne  pinguicole,  le  taenia  à  larges  articula* 
tio.ns,  le  cucurbitain  ,  le  cysticerque,  le  dytrachiceros, 
l'échinocoque  et Tacéphalnciste,  sont  les  derniers  objets 
du  traité  d'anatomie  pathologique  générale ,  que.  com- 
prend le  premier  volume.  Le  développement  mystérieux 
des  entozoaires  conduit  M.  Lobstein  à  l'examen  de  la 
Tome  IL  Mai  i834«  14 
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question ,  bien  des  fois  débattue ,  des  générations  spofr'- 
tanées  s  question  d'une  hante  portée  eu  philosophie, 
non  moins  qu'en  histoire  naturelle,  et  à  l'aide  de  laquelle 
en  a,  voulu  dévoiler  une  partie  des  mystères  de  Ja  Créa* 
tîon.  Toutefois  M.  LobsteFn  ne  fait  pas,  à  ce  propos, 
d'excursion  déplacée,  dans  le  champ  nébuleux  de  la  mé- 
taphysique. Quelques  insectes  supposés,  nés  sans  parens, 
no  l'entrainent  pas  à  examiner  si  tous  les  Êtres  doués  de 
la  vie  n'ont  pas  reçu  l'existence  primordiale  d'une 
puissance  génératrice  aveugle  et  fatale,  universellement 
répandue  dans  la  nature-  Il  se  borne  à  admettre  la  géné- 
ration spontanée  des  eutoaoaires  ,  eu  donnant  Ub  tneiU 
taures  preuve»  à  l'appui  de  cette  opinion.  Quant  au* 
aecidens  que  les  vers  peuvent  produire  ,  il  pense  qu'on 
les  a  généralement  exagérés ,  les  mieux  constatés  sont 
lès  affections  spasmodiques,  telles  que  l'éclamptfie,  l'épi-* 
lepste ,  la  danse  de  saint  Guy ,  le  trismus,  la  catalepsie 
et  l'aphonie  complète. 

Des  considérations  sur  la  pathogénie  des  maladies  or- 
ganiques ,  sur  leur  terminaison  et  sur  la  manière  dont 
elles  entraînent  la  mort,  terminent  le  traité  d'anatomie 
pathologique  générale. 

Si  l'inflammation  était  la  source  ,  l'élément  nécessaire 
de  ces  graves  altérations  de  texture,  appelées  lésions  or- 
ganiques, ces  lésions  devraient  être  le  partage  des  tem* 
péramens  sanguins  ,  vigoureux»  de  la  jeunesse,  et  c'est 
le  contraire  qu'on  a  observé  de  tout  temps.  Ces  mala- 
dies dépendent  d'un  travail  nutritif  anormal ,  lui-même 
dépendant  d'une  innervation  vicieuse  et  languissante. 
*  Combien  d'altérations  organiques  les  mieux  caracté* 
risées,  telles  que  les  anévrysmes  du  cœur,  les  squirrhes 
du  l'estomac  et  de  la  matrice  ,  les  engorgemens  des  vis* 
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cères  du  bas-ventre ,  la  phthisie  pulmonaire  elle-ménte 
ont  leur  source  première  dans  tufe  affection  morale  ?•», 
Excepté  l'anévrysme  actif  du  cœur,  je  ne  me  rappelle  pas, 
dit  l'auteur,  d'avoir  jamais  rencontré  aucune  de  ces  ma- 
ladies sur  des  individus  forts  et  pléthoriques ,  tandis  que 
je  les  ai  souvent  rencontrées  sur  des  personnes  faibles , 
délicates  et  minées  par  de  longs  chagrins,  s  Laennetra 
fait  la  même  observation ,  touchant  l'influence  désorg** 
nisatrîce  des  affections  morales  tristes,  qui  dérangent 
toutes  tes  fonctions,  et  altèrent  surtout  la  nutrition  dfe 
la  manière  la  plus  sensible.  «  Je  pui*  affirmer»  dît 
M.  Lobstein ,  que  des  affections  organiques  bien  déter- 
minées, ont  disparu  sous  l'influence  de  traitement  dirigés 
centre  un  travail  nutritif  perverti*  J'ai  vu  des  tumeurs 
se  fondre  »  des  indurations  se  résoudre ,  des  ulcérations 
se  cicatriser,  en  un  mot ,  des  cures  presque  merveil- 
leuses s'opérer  par  l'emploi  dé  préparations  mercurielies, 
'  antimoniales,  du  foie  de  soufre',  etc. ,  mais  surtout  par 
l'usage  des  eaux  thermales.  Peu  familier  autrefois  avec 
l'action  de  ces  dernières  ,  je  ne  me  doutais  pas  qu'elles 
pussent  pénétrer  aussi  profondément  dans  l'économie , 
et  agir  aussi  efficacement  sur  la  composition  intime  dés 
organes.  Combien  de  fois ,  en  voyant  des  gnérisOns  inat- 
tendues s'opérer  sous  mes  yeux ,  ne  me  suis-je  pas  de* 
mandé  ,  si  quelque  principe  impondérable ,  analogue  à 
celui  dont  je  crois  les  nerfs  pénétrés ,  ne  résidait  pas 
dans  ces  eaux ,  et  ne  leur  prêtait  pas  des  propriétés  eu 
quelque  sorte  vitales  !» 

M.  Lobstein  pense  donc  qu'il  ne  faut  pas  désespérer 
de  la  guérison  des  maladies  par  formation  d'une  ma- 
tière nouvelle  (tubercules,  cancers»  etc.);  mais  que 
loin  d'en  réduire  la  thérapeutique  a  l'emploi  inconsidéré 
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des  antiphlogîsliques  généraux  et  locaux ,  c'est  à  modi- 
fier l'action  de  la  force  organisatrice,  que.  doivent  tendre 
les  moyens  ;  de  celte  force  plastù-dynamique ,  qui  em- 
brasse à  la  fois  la  crase  des  humeurs* et  la  puissance  vi- 
tale qui  les  distribue  et  les  organise.  Enfin  c'est  a  Tin- 
nervation,  agent  suprême  de  la  vie ,  qu'il  faut  s'adresser  ; 
car,  en  dernière  analyse,  c'est  par  elle  qu'on  vit  et  qu'on 
tneurt.  «  Il  n'y  a  donc  à  proprement  parler  qu'une  ma- 
nière de  mourir,  c'est  par  la  paralysie  d'un  ou  de  plu* 
sieurs  foyers  principaux  de  la  vie.  On  meurt  jpar  para- 
lysie du  cerveau,  apoplexie;  on  meurt  par  paralysie 
pulmonaire,  asphyxie;  on  meurt  par  paralysie  du  cœur, 
syncope  $  enfin  on  meurt ,  suivant  moi ,  par  paralysie 
du  plexus  solaire ,  ahépithymie ,  pour  me  servir  de 
l'expression  du  premier  philosophe  de  l'antiquité.  » 
Suivent ,  sur  ces  divers  genres  de  mort,  quelques  déve- 
Joppemens  qui  terminent  le  premier  volume. 

Mous  nous  abstiendrons  encore  de  présenter  des  ré- 
flexions sur  ce  travail  de  JVI.  Lobstein,  pensant  qu'elles 
seront  plus  convenablement  placées  à  la  fin  du  prochain 
article  ,  où  nous  suivrons  l'application  à  l'anatomie  pa- 
thologique spéciale  des  principes  généraux  que  nous 
avons  cherché  à  mettre  en  relief.  Nous  devions  nous  at- 
tacher d'abord  à  mettre  en  évidence  la  doctrine  de  l'au- 
teur ,  et  si ,  plus. tard -,  il  en  est  besoin ,  nous  essaierons 
de  la  discuter.  A.  Làgasqtjie,  D.  M,  1\ 
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De  Voxidt  blanc  cP  antimoine  dans  la  pneumonie; 

Pai*  le  docteur  Futàz,  , 

Médecin  inspecteur  de»  eaux  minérales  de  Charbonnière,  près  Lyon. 

V 

Les  poumons  sont ,  sans  contredit,  ceux  de  tous  nos 
organes  qui  sont  le  plus*  abondamment  pouf  vus  de  vais- 
seaux sanguins*  D'où  il  semblerait,  au  premier  abord, 
que  Ton  devrait  conclure ,  que  les  évacuations  sanguines, 
tant  générales  que  locales,  sont  le  principal,  sinon 
l'unique  moyen.,  auquel  on  doit  avoir  recours  dans  les 
phlegmasies  dont  ils  sont  atteints.  Cette  conclusion  est 
ass^jp  généralement  juste  au  début  de  la  maladie  ,  dans 
les  pneumonies  ou  pleuro-peripneumonies  aiguës,  et 
chep  des  sujets  encore  jeunes.  Mais ,  dans  les  circon- 
stances contraires,  surtout  lorsque  la  maladie  continue 
à  faire  des  progrès,  quoique  plusieurs  jours  se  soient 
écoulés  depuis  son  début,  tous  les  bons  praticiens  ont 
senti  l'insuffisance  des  saignées.  De.  là ,  la  nécessité  Ae 
recourir  à  d'autres  agens  thérapeutiques»  Un  des  plus 
actifs  et  dont  l'expérience  semble  avoir  le  mieux  confirmé 
l'efficacité,  est  le  tartrite  de  potasse  et  d'antimoine  ,  dont 
l'usage  a  été  introduit  en  France  par  Laennec.  Mais 
l'emploi  de  oc  médicament  est  loin  d'être  sans  inconvé- 
nient. En  effet,  i°  souvent  il  n'est  pas  toléré  ;  a0  lorsqu'il 
l'est ,  oe  n'est  que  le  second  ou  le  troisième  jour  $  3°  il 


fatigue  beaucoup  les  malades ,  qui  refusent  quelquefois 
de  le  prendre ,  au  motoent  même  où  il  serait  supporté  ; 

El  y  aurait  sou  veut  danger  à  l'administrer  à  un  malade 
îbli  paf  de  nombreuses  saignées,  ou  plusieurs  jours 
de  maladie  ;  5°  enfin  il  est  ctfntr 'indiqué  toutes  les  fois 
qu'il  y  a  irritation  des  voies  digestives.  Ce  sont ,  sans 
doute  ,  ces  considérations  qui  ont  porté  M.  le  docteur 
Récamier  à  essayer  si  les  autres  préparations  d'anti- 
moine n'auraient  pas  la  même  efficacité  que  l'émétique 
dap*  les  phlegmasies  des  organes  thorachiques.  Le  ré- 
sultat de  ces  expériences*  hii  donna  la  conviction  que 
Yoxide  blanc  d'antimoine  avait  tous  les  avantages  du 
tartre  stibié,  sans  avoir  aucun  de  ses  inconvéniens.  Il  pu- 
blia sur  ce  sujet  9  en  i8$a ,  un  mémoire,  dont  quelques» 
journaux  de  médecine  de  la  capitale ,  entre  autres  la 
Revue  médicale ,  donnèrent  des  extraits.  C'est  après  la 
lecture  de  ces  extraits  que  je  me  décida^  à  employer  la 
préparation  antknoniale  préconisée  par  M.  Récamier. 
J'en  obtins  presque  constamment  les  plus  grands  ayn<* 
tages  ;  et  je  pourrais  consigner  ici  un  grand  nombre 
d'observations  è  l'appui  de  cette  assertion ,  si  j'eusse 
conservé  les  notes  nécessaires  pouf  les  rédiger  avee  pré- 
cision. Mais  je  n'avais  pas  alors  l'intention  de  les  pu- 
blier, et  je  n'ai  été  conduit  à  recueillir  celles  qui  suivent , 
qtfe  dans  le  but  de  fixer  l'attention  des  praticiens  sur  un 
médicament  que  je  crois  digne  d'occuper  une  place 
distinguée  dans  la  matière  médicale. 

I"  Observation.  André  S .,  vieillard  âgé  de  78  ans, 
lymphatique,  éprouva  dans  le»  premiers  jours  de  no- 
vembre ,  des  frissons  suivis  d'un  malaise  général ,  de 
toux  et  de  dyspnée.  On  chercha,  comme  cela  se  pratique 
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ordinairement  à  la  campagne ,  à  exciter  la  transpiration 
au  moyen  de  boissons  sudbrifiques  et  toniques  chaudes, 
eplre  autres  le  vin  chaud  sucré.  Cette  pratique  ne  fit 
qu'acroître  le  mal ,  et  je  fus  appelé  le  8  novembre , 
quatrième  jour  de  la  maladie.  Le  pouls  était  accéléré , 
98  pulsations  par  minute,  mais  petit,  la  peau  chaude  , 
le  visage  roqge ,  la  respiration  difficile ,  et  il  existait  u?} 
léger  point  de  côté  ,  au  niveau  de  la  cinquième  côte  du 
côté  droit  où  la  percussion  faisait  entendre  un  son  mat. 
Toux  sèche  et  fréquente,  langue  blanche ,  épaisse  et 
humide.  Prescription  i  boiasons  mucilagineuses,  sirop  de 
gomme^synapi&me  sur,  le  point  ;  puis  ensuite  cataplasmes 
émolliens ,  diète*  9  novembre ,  le  point  est  plu»  dou- 
loureux ,  les  crachats  sont  nruqueux  et  môles  de  stries 
de  sang.  L'air  ne  pénètre  pas  dans  le  poumon  droit, 
depuis  le  point  jusqu'à  6a  base,  du  moto*  d'une  fnanière 
appréciable  par  l'auscu]tation*  À  la  partie  supérieure  du 
même  poumon ,  le  stéthoscope  fait  entendre  un  bruit > 
semblable  à  celui  d'un  liquide  épais  en  ébulli  don  (respi- 
ration «tertorense,  râle  muqueux).  Il  eu  est  de  même 
dans  lepoumon  gauche,  mais  à  un  moindre  degré.  Pres- 
cription :  1  a  sangsues  sur  le  point ,  looeh  blanc  avec  ad- 
dition de  deux  onces  d'eau  de  laitue  et  trente  grains 
d'oxide  blanc  d'antimoine  ;  pour  le  reste  id.  Dix  nov.  au 
matin,  les  piqûres  des  sangsues  ont  passablement  saigné. 
Le  point  est  moine  douloureux,  mais  la  faiblesse  est 
très  grande ,  le  pouls  est  très  petit,  et  bat  90  pulsations 
par  minute  :  la  toux  est  toujours  fréquente,'  sèche  et 
très  fatigante.  Le  looeh  étant  arrivé  très  tard ,  lemalade 
n'en  n'a  pria  encore  que  quelques  cuillerées.  Même 
prescript.,  inoins  le»  sangsues  et  le  sinapisme.  Le  tt , 
septième  jour  de  la  maladie ,  le  malade  a  pris  le  looeh  et 
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la  moitié  d'un  autre,  environ  45  gr.  d'oxide  blanc  d'an- 
timoine. Soeur  générale,  chaleur  douce ,  la  respiration 
est  plus  libre  ,  quoique  le  point  se  lasse  toujours  sentit, 
les  crachats  sont  expectorés  plus  facilement  et  contien- 
nent rarement  des  stries  de  sang,  la  faiblesse  est  toujours 
ttfagrat>de,etlepoulspresque  filiforme.  Loochavecl'éau 
de  laitue  et  3o  gr.  d'oxide  d'antimoine,  un  vésicatoire 
au  bras,  quelques  cuillerées  de  bouillon.  Le  12,  la 
sueur  continue ,  le  malade  a  une  selle  (il  n'en  avait  pas 
•eu  depuis  trois  jours).  Tous  les  symptômes  sont  amé- 
liorés. On  continue  encore  l'usage  de  l'oside  blanc, 
pendant  quelques  jours  ;  la  maladie  marche  graduelle- 
ment vers  une  terminaison  heureuse,  et  la  convalescence 
cs(  beaucoup  plus  prompte  qu'on  n'aurait  dû  l'attendre 
d'un  sujet  pareil. 

Dans  la  maladie  dont  on  vient  de  lire  l'observation, 
il  eût  été  impossible  d'insisté*  sur  les  évacuations  san- 
guines ,  l'état  du  malade  ne  le  permettait  pas.  Les  déri- 
vatifs cutanés  eussent-ils  seuls  procuré  la  guérison? 
j'en  doute.  Le  tartre  stibié  n'aurait  pu  être  administré 
sans  danger  à  un  sujet  aussi  faible. 

IF  Observation.  La  femme  F.  de  Lentilly,  nerveuse 
et  lymphatique  ,  âgée  de  34  ans  *  enceinte  de  6  mois , 
est  atteinte  presque  subitement  d'une  pleura-pneumonie 
aiguë  le  20  no v.  Je  fus  appelé  le  aa.  Le  pouls  battait 
1 10  fois  par  minute ,  la  face  était  rouge ,  la  respiration 
extrêmement  difficile,  et  les  crachats  nuls.  La  malade 
ne  pouvait  rester  couchée,  parce  que,  disait-elle,  elle 
étouffai  t.  La  toux  qui  était  très  fréquente  occasionait 
des  douleurs  vives  dans  toute  la  poitrine ,  mais  surtout 
du  côté  gauche,  au-dessous  du  cœur.  Prescription  :  bois- 
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sons  peqtoro-mucilagineuses ,  sirop  de  compté,  sina- 
pismesaux  extrémités,  saignée  de  douze  à  quatorze  onces. 
La  malade  eut  de  la  peine  à  se  décider  à  la  saignée 
qu'elle  redoutait  beaucoup,  parce  que  la  sage- femme  du 
pays  lui  en  avait  pratiqué  une,   quelques  jours  aupa. 
ravant ,  qui  l'avait  fatigyée,  ce  qu'elle  attribuait  à  ce 
qu'il  né  s'était  pas  écoulé  assez  de  sang*  Aussitôt  que  la 
saignée  fut  arrêtée ,  la  malade  éprouva  une  syncope  in- 
complète ,  accompagnée  de  mouvemens  convulsifs  dans 
les  membres,  et  d'une  constriclion  spasmodique  de  la 
base  de  là  poitrine.  Ces  accidens  se  dissipèrent  peu  à 
peu  ;  mais  dans  la  nuit.,  le* resserrement  de  la  base  de  la 
poitrine  et  la  dyspnée  furent  tels,  que  l'on  crut  la,  ma-, 
lade  perdue..  Lorsque  j'arrivai  pvès  d'elle,  elle  était  pres- 
que asphyxiée.  L'application  répétée  de  sinapisnies ,  des 
frictions  sur  toûte4a  partie  antérieure  de  la  poitrine,  avec 
l'éiher  iàampliré  ,  Une  potion  calmante  où  entrait  l'éther 
et  le  sirop  de  morphine,  dissipèrent  les  accidens  ner- 
veux, mais  l'oppression  %  la  toux1,  et  les  douleurs  occa* 
sionées  par  celle-ci ,  furent  les  mêmes  pendant  toute  la 
journée  du  a3.  Le  5&4>  ^es  accidens  nerveux  n'ont  pas 
reparu  ;  mais  le  ppuls  est  toujours  très  accéléré  (  io5  pul- 
sations), la  respiration  très  difficile  et  précipitée.  La 
douleur,  au-dessous  du  cœur,  est  très  vive  et  pongitive, 
la  langue  est  humide ,  mais  rouge  et  pointue,  l'épigastre 
légèrement  sensible.  Prescription  :  mêmes   boissons, 
x  îa  sangsues  sur  le  point,  looeh  avec  3o  gr.  d'oxide  blanc 
d'antimoine.  Les  piqûres  des  sangsues  ont. a  peine  coulé 
deux  heures ,  que  les  mêmes  phénomènes  nerveux,  pro- 
duits par  la  saignée ,  se  renouvellent.  On  se  hâte  d'élafc- 
cher  le  sang  $  on  a  recours  aux  mêmes  moyens  que  l'avant* 
veille,  et  les  accidens  n'eurent  pas  la  même  gravité  que 
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la  première  fois.  Le  %S  ,  là  malade  a  pria  à  peu  près  la 
moitié  dtt  looch.  Une  transpiration  douce  commence  à 
s'établir,  le  point  de  côté  est  légèrement  diminué ,  la 
langue  et  l'épigastre  sont  dans  le  même  état.  Tons  Jes 
autres  symptômes  persistent,  Mêmes  preseript.  ,  moins 
les  sangsue».  On  porte  la  dose  d'oxidcf  à  4°  gr-  Le  26 , 
la  malade  a  beaucoup  transpiré,  la  peau  continue  k  se 
recouvrit  d'une  sueur  douce  et  halitueuse,  le  pouls  est 
plus  souple,  et  moins  accéléré  (98  à  100  pulsations  ) ,  le 
pointse  fait  moins  sentir,  la  respiration  est  moins  gênée , 
quoique  toujours  précipitée.  La  langue  n'est  ni  plus 
rouge  ni  moins  humide ,  et  l'épigastre  n'est  pas  plus  sen- 
sible j  la  toux,  toujours  fréquente,  cause  moins  de  dou- 
leur, et  les  crachats  Tiennent  plus  facilement.  Mêmes 
preseript. ,  45  gr.  d'oxidé  blanc  dans  les  a^  heures,  cata- 
plasme émollient  arrosé  d'huile  de  morphine  sur  le  point. 
Le  27  et  le  98 ,  tous  lés  symptômes  diminuent  inten- 
sité, il  n'y  a  pas  eu  de  selle  depuis  quatre  jours.  Lave- 
ment émollient  qui  procure  une  évacuation  de  matières 
bien  moulées.  Rien  n'indique  un  surcroît  d'excitation 
du  côté  de  l'estomac.  Le  point  a  disparu,  on  -cesse  l'ap- 
plication des  cataplasmes,  on  ne  donne  que  36  grains 
d'oxide.  Le  ajj,  coliques  très  fortes,  accompagnées  de 
douleurs  dans  les  lombes.  La  malade  dit  que  les  douleurs 
qu'elle  éprouve  ont  beaucoup  de  rapport  avec   celles 
qu'elle  ressentit  dans  un  précédent  accouchement.  Crai- 
gnant l'avortement ,  je  m'assurai  de  l'état  du  col  de  la 
matrice.  Il  n'était  point  ouvert,  et  rien  n'indiquait  un 
accouchement  prochain.  Le  ventre  n'était  pas  doulou- 
reux à  la  pression,  non  plus  que  l'épigastre,  et  la  btngue 
était  humide ,  et  guère  pins  rouge  que  les  jours  précé- 
dens  :  néanmoins  je  fis  suspendre  la  préparation  aiiti- 
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moniale,  et  je  prescrivis  des  lavemens  avec  le  son  et  les 
têtes  de  pavots ,  fomentations  id. ,  embrocations  avec 
l'huile  de  morphine ,  et  potion  calmante  avec  le  sirop  de 
morphine*  Le  3o,  les  coliques  se  sont  dissipées,  la  ma- 
lade a  un  peu  dormi,  la  respiration  est  plus  gênée  que 
le  28  (i),  elle  crache  moins  facilement,  la  peau  eslplus 
sèche  et  plus  chaude ,  le  pouls  est  accéléré -,1a  malade 
éprouve  un  malaise,  général ,.  et  demande,  la  poudre 
blanche ,  c'est  ainsi  qu'elle  désigne  Foxide  qu'on  avait 
plusieurs  fuis  incorporé  devant  elle ,  dans  le  véhicule 
destiné  à  le  recevoir.  On  ^revient  de  nouveau  à  la  dose 
de  36  gr.  La  sueur  se  rétablit ,  et  dès  ce  jour  la  marche 
delà  maladie  vers  la  guérison  fut  rapide.  On  diminua 
peu  à  peu  la  dose  de  l'oxide  minéral ,  et  son  adminis- 
tration ne  fut  plus  suivie  d'aucun  accident. 

La  malade  qui  fait  le  sujet  de  l'observation  qu'on 
vient  de  lire,  se  serait  certainement  refusée  à  l'emploi 
des  évacuations  sanguines ,  lors  même  que  j'aurais  voulu 
y  avoir  recours  de  nouveau.  L'effet  qu'elles  produisi- 
rent fournit  une  nouvelle  preuve  des  inconvéniens 
qu'elles  ont  dans  beaucoup  de  maladies  nerveuses. 
Très  souvent  alors  elles  augmentent  les  accidens.  Les 
coliques  qu'éprouva  la  malade  furent-elles  provoquées 
par  la  préparation  d'antimoine  ?  je  ne  le  pense  pas.  La 
preuve,  c'est  qu'on  put  y  revenir  le  lendemain ,  sans  que 
les  coliques  revinssent.  Celles-ci  furent  bien  plutôt  pwn 
voquées  par  la  toux ,  chez  une  femme  déjà  avancée  dans 


(1)  Il  me  fat  impossible  chez  cette  femme  de  faire  usage  du  stéthos- 
cope- lies  mouvemens  précipités  des  côtes  et  l'agitation  de  la  malade,  et 
l'impossibilité  de  loi  faire  garder  une  position  convenable  pendant  ou 
temps  suffisant,  Tendirent  eoujom  fansotiltation  nulle. 
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sa  grossesse.  L'innocuité  de  I'oxide  d'antimoine  est  donc 
mise  hors  de  doute,  chez  une  malade  très  nerveuse» 
faible,  enceinte  de  six  mois,  et  qui  présentait  quelques 
indices  d'irritation  de  l'estomac.  En  eût» il  été  de  même, 
si  l'on  avait  employé  le  ta  r  tri  te  d'antimoine  et  de  po- 
tasse^ On  a  vu  q.ue  les  efforts  de  la  toux  aliénèrent  des 
symptômes  d'avortement.  Certainement  l'action  du  tartre 
émétique  aurait  eu  des  résultats  plus  graves  encore , 
sans  parler  des  autres  accideus  qu'il  eût  pu  provoquer 
chez  une  femme  dont  la  susceptibilité  nerveuse  était  si 
grande. 

IIIe  Observation.  Magdelaine  D. ,  âgée  de  20  ans , 
d'un  tempérament  sanguin ,  fortement  constituée  >  sentit 
à  la  suite  d'une  suppression  de  transpiration ,  des  fris- 
sons, un  brisement  général  des  membres,  suivis  bientôt 
de  toux ,  et  de  douV  urs  vagues  dans  diverses  parties  de 
la  poitrine.  On  voulut  la  faire  suer,  et  on  employa  pour 
cela  du  vin  chaud  sucré  et  des  bouteilles  d'eau  bouillante 
autour  du  corps.  On  surchargea  la  malade  de  couver- 
tures. Mais  tous  ces  moyens  ne  réussirent  qu'à  aug- 
menter la  fièvre,  sans  rappeler  la  transpiration.  Je  fus 
appelé  le  8  janvier,  quatrième  jour  de  la  maladie..  La 
malade  était  d'un  rouge  violet,  le  pouls  plein  ,  dur  et 
très  accéléré,  120  pulsations  et  plus  par  minute,  la 
peau  était  le  siège  d'une  chaleur  acre ,  elle  était  très^ 
sèche ,  la  respiration  très  gênée ,  le  râle  muqueux  se  fai- 
sait entendre  sans  le  secours  du  stéthoscope,  la  toux 
était  fréquente  et  très  fatigante ,  et  les  crachats  mêlés  de 
sang.  La  langue  est  large,  couverte  d'un  enduit  muqueux 
au  milieu  ,  très  rouge  sur  les  bords ,  et  sèche ,  dès  que 
la  malade  reste  quelques  instans  sans  boire.  L'épigastre 


m 
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est  légèrement  sensible  à  là  pression.  Toutes  mes  in- 
stances ne  purent  décider  la  malade  à  se  laisser  saigner. 
Je  prescrivis  des  boissons  pectorales  édulcorées  avec  le 
sirop  de  mou  de  veau ,  et  4°  6r*  d'oxide  d'antimoine 
délayés  dans  deux  onces  du  même  sirop,  et  4  onces 
d'infusion  de  fleurs  de  mauve.  Le  9,  la  malade  n'a  pria 
encore  que  quelques  cuillerées  du  mélange  :  les  symp- 
tômes sont  les  mêmes  que  la  veille  ;  de  plus  9  un  point 
très  douloureux  se  fait  sentir  au  niveau  de  la  quatrième 
côte  du  côté  droit.  Dans  cet  endroit,  le  son  de  la  poitrine 
est  très  mat  ;  du  reste ,  nulle  part  elle  n'est  bien  sonore, 

.  ce  qui  tient  en  partie  à.  l'obésité  du  sujet.  L'auscultation 
fait  entendre  au-dessous  et  au-dessus  du  point,  le  râle 
crépitant*,  et  en  haut  du  côté  gauche,  comme  du  côté 
droit,  le  râle  muqueux.  Au  reste ,  les  mouvemens  très 
forts  du  cœur,  et  l'embonpoint  de  la  malade  empêchent 
qu'on  apprécie ,  d'une  manière  exacte,  le  mouvement 
respiratoire.  Je  décide,  avec  beaucoup  de  peine ,  la  ma- 
lade à  appliquer  quinze  sangsues  sur  le  point  ;  de  plus, 
cataplasme  émollieiit  sur  les  piqûres ,  mélange  comme 
ci-dessus  avec  5o  gr.  d'oxide  d'antimoine,  dont  oh  doit 
commencer  l'usage  dès  que  le  précédent  aura  été  pris  , 
c'est-à-dire  le  soir.  Le  10,  quatorze  sangsues  ont  piqué  : 
les  piqûres  n'ont  presque  pas  saigné,  la  malade  a  pris 
deppis  l'avant-veille  environ  60  gr.  d'oxide  blanc  d'anti- 
moine. Elle  a  beaucoup  transpiré,  elle  est  toujours  très 
rouge  et  la  peau  est  toujours  chaude ,  mais  la  chaleur 
est  douce  et  halitueuse ,  le  pouls  est  toujours  fort ,  mais 
plus  souple,  et  il  ne  bat  plus  que  98  pulsations  par  mi- 

•  nute.  Du  reste,  même  état,  à  peu  près  que  les  jours 
précédens ,  si  ce  n'est  que  le  point  est  un  peu  diminué. 
Mêmes  prescriptions.  Un  sinapisme  sur  lepQÎnt  de  côté* 


Le  ii 9  la  transpiration  continue»  le  point  a  presque 
entièrement  disparu,    la  respiration  est  plus  facile, 
quoique  le  râle  muqueux  se  fasse  toujours  entendre. 
Les  crachats  ne  contiennent  presque  plus  de  sang ,  mais 
ils  ne  sont  pas  épais.  La  langue  et  l'épigastre  sont  dans 
le  même  état  que  les  premiers  jours  :  rien  n'a  indiqué 
une  excitation  plus  grande  de  l'estomac»  La  malade  n'a 
pas  eu  de  pelles  depuis  quatre  jours»  Mêmes  prescript» 
Lavement  émollient.  Lç  ia  et  i3,  rien  de  particulier; 
le  lavement  a  fait  rendre  des  matières  moulées.  On  con- 
tinue le  même  traitement ,  si  ce  n'est  qu'on  ne  donne 
plus  que  4<>  g1**  d'oxide  d'antimoine ,  dans  les  a4  heures. 
Sous  l'influence  de  ce  traitement ,  tous  les  symptômes 
s'amendent  \  les  crachats  restent  muqueux ,  quoiqu'ils  ' 
soient  expectorés  facilement.  Ils  ont  été  de  la  même  na- 
ture jusqu'à  la  fin  de  la  maladie.  Le  i4>  la  malade  a  en 
des  nausées,  après  avoir  pris  la  préparation  antimonjée, 
néanmoins  la  langue  n'est  ni  plus  rouge  ni  plus  sèche,/ 
et  l'épigastre  n'est  pas  douloureux.  Magdelaine  Dorière 
ne  se  plaint  pas  que  le  médicament  la  fatigue  ,  mai* 
seulement  qu'il  la  dégoûte*  Du  reste,   elle  est  dans 
un  état  satisfaisant  v  et  demande  à  manger.  On  donne 
inoins  d'oxide,  et  on  éloigne  les  doses.  Le  i5  ,  les  nau- 
sées ont  cessé  ,  on  diminue  encore  la  quantité  d'oxide 
d'antimoine  ;  on  le  cesse  deux  jours  plus  tard,  et  la  con«* 
yalescence  commence. 

Trois  choses  sont  à  remarquer  dans  cette  observation  : 
i°  les  évacuations  sanguines  ont  été  presque  nulles* 
Aucun  médicament  actif,  autre  que  l'oxide  d  antimoine, 
n'a  été  employé.  Celui-ci  a  donc  seul  ou  presque  seul  , 
amené  la  terminaison  heureuse  de  la  maladie  ;  ?°  les 
crachats  ne  sont  point  devenus  épais ,  même  à  la  fin  de 
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la  maladie*  C'est  ce  que  j'ai  observé  plusieurs  fois,  même 
dans  les  cas  les  plus  favorables,  lorsque  la  transpiration 
était  très  abondante  j  3°  enfin,  la  préparation  antimoniée 
a  occasioné  de$  nausées ,  à  la  fin  de  la  maladie  ;  jyais  la 
langue  n'est  devenue  ni  plus  rouge ,  ni  plus  sèche  ,  et 
l'épigastre  ni  pas  été  plus  douloureux-,  il  n'y  a  pas  en 
d'évacuations  alvines.  Je  pense,  d'après  cela,  que  les 
nausées  éprouvées  par  la  malade  doivent  être  plutôt  at- 
tribuées à  la  répugnance  quelle  éprouvait  pour  un  mé- 
dicament dont  elle  usait  depuis  plusieurs  jours ,  qu'à 
l'irritation  de  l'estomac. 

Réflexions  et  conclusions. 

1°  Dans  les  observations  que  je  viens  de  présenter, 
l'ôxide  blanc  d'antimoine  a  été  administré  dans  des  eas 
où  les  évacuations  sanguines  avaient  été  très  modérées 
ou  presque  nulles*  Mou  but  a  été  de  faire  remaïquer 
qu'il  pouvait  (ainsi  que  Ta  dit  M«  Récamier)  réussir 
sans  le  secours  de  la  saignée  ou  des  sangsues  \  mais  je  ne 
veux  pas  conclure  delà,  qu'il  faille  abandonner  celles-ci  & 
au  contraire ,  je  crois  qu'il  est  plus  sûr  de  débuter  par 
tirer  du  sang,  lorsqu'il  n'y  a  pas  de  contre-indication , 
et  d'à  voir  ensuite  recours  à  l'oxide  d'antimoine  :  ces  deux 
moyens  d'ailleurs  s'allient  parfaitement.  On  peut  les 
employer  simultanément  dès  le  début  de  la  maladie  1 
mais  en  général ,  il  m'a  semblé  plus  convenable  de  ne 
faire  prendre  l'antimoine  qu'au  deuxième  ou  troisième 
-jour  de  la  maladie»  C'est  surtout  à  la  fin,  lorsque  celle-ci 
ne  fait  plus  de  progrès  vers  la  guérison,  quoique  lé 
pouls  soit  tombé ,  ainsi  que  cbea  les  vieillards  et  chea 
les.  sujets  lymphatiques,  que  ce  médicament  est  avan- 
tageux. 


%2D  CLUMQUt   E*  IffélKOlftSS. 

a0  On  a  toujours  considéré  l'antimoine  comme  sudo- 
rifique.  L'une  de.  ses  préparations  est  connue  sous  le 
nom  d'antimoine  diaphonique.  M.  Àliberl  le  range  daus 
la  cla|$e  des  médicamens  qui  agissent  sur  l'inhalation 
cutanée.  Mais  jamais  cette  propriété  ne  s'est  manifestée 
d'une  manière  aussi  énergique,  que  dans  la  plupart  des 
cas  où  j'ai  administré  l'oxide  blanc.  Je  dis ,  dans  ta 
plupart  des  cas,  parce' qu'il  est  arrivé  plusieurs  fois 
que  la  transpiration  n'a  pas  eu  lieu  ,  du  moins  d'une  ma- 
nière  très  marquée ,  sans  que  pour  cela  les  résultais 
eussent  été  moins  avantageux. 

3°  Est-ce  en  dérivapt  sur  la  peau ,  que  s'exerce  l'ac- 
tion médicamenteuse  de  cet  oxide  ?  On  ne  peut  pas  l'af- 
firmer d'une  manière  absolue,  puisqu'il  agit  quelquefois, 
sans  que  cette  dérivation  ait  lieu. 

4°  Dans  la  plupart  des  circonstances  ,  où  la  maladie 
se  termine  favorablement ,  les  crachats  restent  mu- 
querçx  ,  et  ne  deviennent  point  épais.A  N'est-ce  pas  parce 
que  la  crise  (qu'on  me  passe  ce  mot),  se  fait  par  les 
sueurs  ? 

5°  L'oxide  blanc  d'antimoine  n'irrite  pas ,  ou  du 
moins  n'excite  que  très  légèrement  la  muqueuse  gastri- 
que et  intestinale  ,  même  porté  à  une  dose  assez  forte. 
Un  jeune  homme  sanguin  fut  atteint  d'une  pleuro-pneu- 
monie  intense.  Après  d'abondantes  évacuations  san- 
guines générales  et  locales ,  j'employai  l'oxide  d'anti- 
moine ,  quoique  la  langue  fût  assez  rouge  ,  et  surtout 
sèche  ;  mais  l'épigastre  était  indolent.  On  avait  confié  i 
la  garde,  chargée  d'administrer  le  médicament,  trois 
prises  de  25  gr.  chaque,  avec  ordre  d'en  donner  une 
toutes  les  a4  heures.  Elle  les  fit  prendre  toutes  trois , 
dans  l'espace  de  18  heures.  Le  malade,  dont  le  pouls 
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(Aait  presque  normal,  et  qui  était  décoloré  la  veille , 
devint  rouge ,  et  sua  abondamment  ;  le  poul»  a'accélér 
un  peu,  mais  il  resta  souple  ;  la  chaleur  de  la  peau  feu 
douce  et  balitueu&e.  Il  n'eut  ni  nausées ,  ni;  vomisse* 
mens,  Tépigastre  ne  devint  point  douloureux  ,  et  la 
langue  ne  changea  pas*  Lé  malade  n'eut  de  selles  que  le 
lendemain,  après  avoir  prts.  uni  lavement  émollient; 
Enfin ,  la  marche  de  la  convakacence  ne  fut  ni  entravée, 
ni  retardée. 

Je  ne  veux. pas  conclure  de  là,  que  l'on  peut  admi- 
nistrer frxide  d'antimoine  dans  les  pneumonies  compli- 
quées 3e  gastrite  ou  de  gastro-entérite  aiguë.  Je  crois  , 
au  contraire,  que,  jusqu'à  de  nouvelles  expériences  ,  il 
convient  de  s'en  abstenir  dans  ces  cas,  jusqu'à  ce  qu'il 
ait  fait  disparaître  l'inflammation  de  la  muqueuse  sto- 
macale et  intestinale, 

6°  L'oxide  blanc  d'antimoine  ne  se  dissout,  pas  dans 
les  véhicules  dans  lesquels  on  l'incorpore  ;  mais  lorsqu'il 
est  bien  préparé  (i)  ,  il  s'y  mêle  facilement.  On  obser- 
veîa  toutefois  qu'il  doit  être  bien  exactement  pulvérisé, 
et  que,  lorsqu'on  l'administre  dans  un  looch  hlanc-orxli- 
naire ,  celui-ci  doit  être  étendu  avec  deux  ou  trois  onces 
•  d'infusion  de  fleurs  de  mauve ,  ou  tout  autre  véhicule  ; 
Sans  cela,  le  mélange  serait  trop  épais  ;  enfin  il  faut  avoir 
soin  (fagi  ter  fortement  le  vase,  qui  contient  le  mélange; 
parce  que  l'oxide  se  précipite  au  fond ,  et  adhère  même 


~  (i)  Dans  le  principe,  je  me  servais  (d'oside  d'antimoine/  prépaie  par 
divers  pharmaciens.  Les  effets  qu'il  produisait  n'étaient  pas  ftonjotut  Eeg 
jaimes.  Je  n'ai  obtenu  de  succès  consuma ,.  que  loj^qne  j«  me  sois  serv| 
jà»  celai  préparé  par  sublfrpetjon,  tfw  *»  P«««»»*iiiif  qni  a  donné  à  cette 
opération  tons  les^spins  convenables*    .  .4    i,t>i- 
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ftaW» 


M*  partis.  Ces  légaraééfcnb  ne  $<m*  pas  san»  kiAueiaA 
smr  le  sucaèe  dp  médieamcntL 

Ces*  d'après  dé»  èkarirtati^w  aatea  nombreuse»,  eu 
égarera  temps  depvàs  lequel  j'ai  pa  les  fecueilHry  que 
j'ai  rédigé  o*tte  notice^  Sor  Y  «sage  d'uir  agent théorpeap 
tiqae  qui  ,  selon  hh>î  t  sera  -âne  accpHykâon  précieuse 
pt»r  1» matière  médicale.  Je. n'ai  Teuro  ,  su  reste,  ainsi 
tps*  je  Y  m  dit  en.  commençant  +  qee  rappeler  l'attention 
des  praticiens  sur  ce  médicament,  persuadé  crue  de  non* 
veHe*  expérience»  ne  penvekfrqefehiièfre  f*Yorabfes(i). 


Fou*,  D*  M-  P.  médecin  +  inspecteur  des 


Aérake  deCbarbennière  r  près  Lyon 


dessus  nu** 
(RfiUr> 


Ertiploi  de  la  dtgitafe  pourprée  et  après  ta 
méthode  iatraleptique  ; 

Par  M.  A.  T-  GBts$m«,  D.  M.  P. 

Eu  publiant  dans  l'édition  de  18 ri  (a),  les  succès 
ofeteûusr   non-seulement    par    lui,    mais    encore   par 

(y.>J4onqmej,«cri«nsotsli§n»,}eMtttâi8  jte*  erortfqH*  MM,  i* 
doeteur*  Ricamier,  Trousse**  et  Bonnet ,  d'après  dé  njuraw  assaut, 
avaient  emytayé  l'oxide  blanc  d'antimoine  »  à  la  dose  de  2  à  3  gros  dans 
les  vingt-quatre  heures  ,  dan*  les'  pneumonies  et  les  rhumatismes  aigus  ; 
e¥  téta  aVec*  ïé  plus  grand  succès,  et  sans  le  secours  des  saignées  générales 
«koala*  lia  reste ,  pMales  mâts  s+nt  nombreux ,plui  les  divers  as- 
pects sous  lesquels  ils  sont  envisagés  diffèrent  entre  eux ,  pins  ils  sont 
iiiTtructife  et  conclu  ans.  C'est  pourquoi  je  laisse  subsister  ces  notes  telles 

.ejB'eMt*  «saies*  aaas*  èjuti'}*  epfMtfsse  tes  dévniêft*  etpéMeWsa  de 

,  lTJi.KfaaiiN,  Vn*mma*m>Ê*Htnt*.    / 

:  -  «(a);  Gstsrtk  !•  e*  ttlttttp  d'htm  nonVéffe  êéïHbé  ê&M  sVtétfp*  étt  éb 
BjssnansvisjisjvvjQF  en*  SNaaflfa*7iJB**mwai  er  corsera  e^nrJCaWavfosjtesies 
acquisitions  qu'a  faites  U  matière  màitÛÊê  êipiMI&tK 


MMttftAl»  MfU«Hté>«  %& 

MM.  Gros,  ée  Castres  ;.togfr?;  de  Samt-Geirw*;  Rot»* 
gery  du  Vigwi  ?♦  Bureau*  ,   de  S«m>Jeaiv-€bi-Bcetfil  { 
Bernard ,  de  Beziers  ;  Blavet ,  de  Monbaain  ;  Roucber  , 
de  Montpellier  ei  Arcbbold-AspoW ,  le  docteur  J.  À. 
Chrestieu  fit  observer  qai'ïl  n'avait  pas"  la^prétcation  de 
proposer  la  digitale,  administrée  par  la  méthode  iatra^ 
leptique,  comme  étant  d'un  effet  sur.   Il  cita  mèm* 
quatre  cas  d'insuccès  rmd\s  il  fit  observer  que,  Fhydn©** 
pisîe  étant  une  des  maladies  dont  les  causes  sont  les  pi*** 
difficiles  à  déterminer,  il  reste  à  savoir  si  les  insuccès* 
doivent  être  attribués  au  moyen  thérapeutique  ou  bien 
à  l'inopportunité  de  son  emploi.  Vingt  années  d'expé- 
rience ajoutées  à  celle  qu'il  avait  déjà,  lui  font  adopter 
aujourd'hui  la  seconde  de  ces  deux  opinions. 

Je  pourrais  donc  ajouter  aua    treize  observations*, 
qu'a  déjà  publiées  ledocieur  J.  À.  Chrétien,  tm  grand 
«ombre  d'autres  faits ,  qu'il  ai  observés  depuis  lors  :  je 
pourrais  même  rapporter  une  centaine  d'observations! 
qui  me  sont  propres  ;  car  j  ai  soigné  y  soit  dans  nos  Hou-' 
velles  colonies  d'Afrique  soit  dans  les  échelles  du  Le- 
vant >  plus  de  deux  cents  hydropisies  :  celles  que  j'ai  ob- 
servées en-  Afrique  étaient  presque  toutes  consécutives* 
à»  des  phlegmasies  abdominales  5  celles  q«e  j'ai  observée* 
dans  le  Levant  étaient  presque  toutes  consécutives  k 
des  fièvres  intermittentes.  Je  pourrais  encore  rappro- 
cher de  tous  ces  faits  quelques  observations  qui  ont  été 
consignées  dans  les  différera  journaux  de  médecine  ;  maris) 
à  quoi  sert-il  de  meure  à  la  suite  les  une  des  autres  ,  uzftf 
série  de  faits  qui  se  ressemblent  presque  en  tout  prrint , 
et  dont  le  résumé  suffit  à  la  science  ?  Je  mé  bornerai 
àùne  à  rapporter  les  cinq  observations  sérvaàte»,  dafll* 
lesvunes  prouvent  évidemment  les  eftettf  .de  la  digjwl#y 
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administrée  par,  la  méthode  iatraleptique,  puisque  aucun 
autre  moyen  n'a  été  mis  en  usage,  pour  combattre  l'hy- 
dropisie,  et  dont  les  autres  prouvent  l'avantage  de  com- 
biner la  méthode  iatraleptique  avec  remploi  des  remèdes 
administrés  a  l'intérieur.  Une  d'entre  elles  démontre  les 
avantages  de  la  méthode  iatraleptique  qui  permet  sou- 
vent au  malade  de  vaquer  à  ses  occupations,  et  quelques 
autres  font  ressortir  l'utilité  de  la  méthode  qui  a  re- 
culé les  limites  de  la  thérapeutique  ,  en  offrant  encore 
un  espoir  de  salut  à  celui  que  l'état  fâcheux  des  voies 
digestives  semblerait  condamner  à  une  mort  certaine. 

•  Ire  Observation.  —  François  Feson  ,  cultivateur  do- 
micilié dans  un  hameau  voisin  du  Vigau,  dans  lesCévon- 
nes ,  consulta  le  docteur  Rouger ,  dans  les  premiers  jours 
de  septembre  1800  ,  pour  une  éruption  dartreuse ,  qui  se 
manifesta  d'abord  à  la  plahte  des  pieds,  et  couvrit 
bientôt  tout  le  corps.  Un  traitement  approprié  fit  dispa- 
raître ,  au  bout  de  quelques  mois ,  l'éruption  pour  la- 
quelle le  docteur  Rouger  avait  été  consulté;  mais  le 
malade  observa  que  ses  urines  devenaient  de  jour  en 
jour  moins  copieuses,  et  une  hydropisie  ascite,  com- 
pliquée d'anasarque,  ne  tarda  pas  à  se  manifester.  Le 
docteur  Rouger  essaya  ,  mais  en  vain,  de  rappeler  l'é- 
ruption dartreuse,  et  les  remèdes  qu'il  mit  en  usage 
pour  pousser  aux  urines  ou  pour  obtenir  la  résorption  / 
de  la  sérosité  épanchée,  ne  réussirent  pas  mieux.  Le 
malade  paraissait  tendre  à  sa  fin. 

Aujmoment  de  tenter  les  mouchetures  autour  des  mal- 
léoles, et  d'en  venir  à  Ja  paracentèse  ,  le  'docteur  Rou- 
ger, ayant  entendu  parler  des  heureux  succès  que  le 
doéteur  J.  À.Chrestien  obtenait  journellement  deTem- 
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ploide  la  digitale  en  frictions,  voulut  essayer  de  ee 
moyen.  Il  fit  piler  de  la  digitale  pourprée  fraîche,  avec 
du  #c  gastrique  d'un  chevreau  ,  et  fit  faire  des  frictions 
sur  l'abdomen  avec  cette  préparation  -,  qu'on  employait 
non  à  grains  ,  mais  à  poignée.  Dès  la  quatrième  friction, 
les  urines  coulèrent  si  abondamment  que  le  malade  9 
fatigué  de  se  lever  à  tout  instant ,  prit  le  parti  de  s'as- 
seoir sur  le  bord  du  lit,  de  mettre  les  pieds  «ur  des 
chaises  ,  un  chaudron  à  terre  ;  et  par  la  grande  quantité 
d'urine  qu'il  rendit,  le  volume  du- ventre  fut  coosidé- 
.  rablement  diminué ,.  dans  la  durée  d'une  nuit.  Au  bout 
de  huit  jours,  les  urines  ayalit  continué  d'être  abon- 
dantes ,  on  n'aperçut  aucun  reste  d'ascite  t  d'infiltration, 
ni  d'éruption  dartreuse. 

IIe,  Observation.  —-Le  docteur  J.  A.  Chrestien  ayant 
été  appelé  auprès  d'un  enfant  de  cinq  ans  qui ,  encore 
convalescent,  d'une  fièvre  scarlatine,  était  allé  jouer 
hors  de  la  maison ,  par  un  temps  humide  et  froid,  et 
chez  lequel  une  nydropisie  ascite  s'était  manifestée,  des 
frictions  furent  faites  (rois  fois  par  jour  sur  le  ventre  et 
à  la  partie  interne  des  cuisses,  avec  une  demi-oqpc  de 
teinture  de  digitale.  Au  bout  de  trois  jours,  le  libre 
cours  des  urines  fut  rétabli  et  l'épancheipènt  diminué. 
Le  dégoût  se  soutenant,  et  le  sujet  éprouvant  de  l'in- 
quiétude ,  la  langue  étant  sale  et  présentant  de  la  rou*- 
geur  et  de  la  sécheresse  dans  la  ligne,  médiane ,  des  an* 
thelmiittiques  furent  administrés,  et  deux  vers  lombri- 
eaux  furent  rendus  par  le  malade.  Cet  incident  avait  fait 
snspendreles  frictions  pendant  deux  jours,  et  cettecourte 
suspension  avait  suffi  pour  rendre  sensibles  les  pro- 
grès de  l'épànchemen t.  A  peine  furent-elles  reprises,  que 


le  v^fcre^di«ni*a4e'vokinae,  rappelât  revint,  Fassou- 
passement  n'eut  fdus  lieu  ,  ci  Cous  les  «yniptftnaes  dispa- 
iwrâu  Après  l'emploi  de  semé  onces  de  teinture.  Limage 
j»9r>fut  s^MMoins.  continué  pendant  cinq  a  «six  jours ,'  4 
dfiMX  fiicliaas  septième»!  par  Vingt-quatre  heure*. 

III*  Observation.  -*•  Je  fus  eonsulté,  dans  le  mois 
ii'octtfare  îS^J*  «  Montpellier,  par  nu  portefaix  qui  se 
|dtign#U  .djuappétence  et  d'une  lassitude  générale  *}ûi 
^tti  iUeiwlaiA  le  travail  pénible.  Après  l'avoir  examiné  et 
qu^tkïDué  attentivement,  pour  reeonnaâtre  la  cause  et 
luxai ure4c  son  malaise,  j'appris  qu'il  urinait  très  peu 
depuis  quelque  *eœps,  el  qu'il  allait  rarement  a  la  seàle  9 
mais  cette  dernière  circonstance  4ui  paraissait  toute  na- 
turelle 9  car,  me  dit-il ,  je  ne  mange  presque  pas:  de 
Jifaftv,  je  reconnu*  un-épanehemem  sensible  dans  le  bas- 
«pntre.  Je  conseillai  à  ce  porte-faix ,  m>mmé  Fnlcrand  , 
de  9$  friction ner  Pbypogastre  et  la  partie  interne  des 
euiseee  ,  treislués  par  jour,  avec  «ne  demi-once  de  fcein- 
twede  digitale,  ot  de  diminuer  tMXableineBt  la  quantité 
devinât  deau*de~vie,<lqnt il  faisait  un  usage  quotidien. 
jàai^oiHade  quelques  jours  ,  je  portai  à  deux  onces  la 
dose  de  tokxtuçe  que  Enicrand  employait  dans  vîngt- 
q/uatoe  heures.  La  percussion  m'armon^ait-cttaque  jour 
4m  peu  de  dinrinjition  xlans  le  flot  de  liquide,  et -dans 
«pntatfze jours.,  açrèfr  avoir  employé  vingt  onces  de  tefofr- 
titre,  «le  /diçkaie  y  sans  avoir  discontinué  Je  travailler  et 
par  suite  dWirtretenir  laisanoe  àuseinde  sa  fanifHe,  Ful- 
crand  a  été  parfaitement  guéri. 

IVe  &,£>$ejyétiiQti.  ^-heàaciieur  2 .  A.  Oiresûen  ayant 
^aj)$#lé#Hp£èt  4  W  4*oo>ttje  de  ia  campagne,  atteint 
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aTwe  Jiydnipnfe  ajësiraSe  ûvjMàrfoé*, «prig  *Va«t  passe 
fiera  l'erapka  jàe -k  «einturetteidigrtale^  ^proscrivât  «p 
malade  d'avatar,  cèaqùe  aaatifi,  a  jeu»  ,^n.  tecue  de 
tifi  hlanc  9  «labs  lequel  ?on  ferait  :  pofalaWenitiiit  ànfvaer 
une  foiie^wratité  de  seeonde  écarte  déracine  dliièfck, 
•  et  de  boire  9  dans  le  courant  Je  Ja  jquiwée  ,  -une  pinte 
d'eau,  dans  faqoeUe  ofeanraitîgfiasé<,  fHttdaatt  viogb- 
quatre  heures  ,  une  ■oiicé  4e  eafaau  de  anavs  .apérkwf  «t 
deux  drachmes  dé  rhubanbe*  Cette  <pre*<**iptiok,  <lodt 
le  docteur  J.  A.  Chpeafie*  wah>ej)ten«  des  iésadiate 
av^irtagètox  da*s  des  cas*  pai«Us  &ce}uj-<c>.,  iu*  euhôe 
pendant  -diarjoutt  sans  api*çt*i)er  aucun  swalagemetrUHi- 
malade.  Les  frictions ,  avec  la  teinture  de  digitale  ,  tm- 
imtras6G&*a?x4»oy«m  tfiéroaeajajaTtie*  ëu^toeptkm- 
nés  ,  et  peu  4e  jours  après  fera  ara  pléiades  jette*  «sitar: 
urtnes  surtout  &tent  %ti»  4éMmdartÀefe;  ift>:*6Bpi|»atâ>n 
devintparfakpms^  libre  ,  4e'  volume  «ha  v**i$t&m  up 
dvfisif  ieTntfrûë-,  enflure  dû  wtv^m  ^'|1  *dèa*é*k?* 
extrémités  inférieures  àmrhtuèrenr  «OQablemeni.  lie. 
doctetfr  J.  &.<!hre*ffen ,  <rmilaWls'*sst*ter£  cVttfit  &*1*  • 
teinture  de  âtgitflfle  qu'il  devak  attribuer  }'éfcié«atitffttf-<' 
sant  du  malade,  suspendit  les  deux  autres  moyens  *h&.' 
rapeutfqutfs  }  mais  Hiydropîsfe  *ay*nt  fait  4e  ftdttveaux 
progrès  a»i>oun3e  huit  jours,  rii*fu*ioti<Ie  rïmbailm 
et  de  safran  8e  ffiai*<apêtf  tif  *"utiiep*fae  :  Hiyéroptale  ne 
>  continua  passes  progrti,  mafe  efle  ne  ^ittimià  que  lors- 
que te  malade  em  repris  l'usage  en  Vin  Vkàc  raédSca*- 
mentetfx;  et  ce  ne  fut  que  par  la  comfrinafeon  *ie'<ees 
trois  moyens  qttf  furent  continuas  pendant  quatre  mois, 
avec  quelque  progression  dans  les  doses ,  que  le  malade 
ftrt  en  tf?èè*eme<nt 'guéri. 
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V*  OtaefVatiottr«~  Marie-Elisabeth  Defournoux  qui 
éprouvait ,  dès  l'anhée  1 8^7,  de  lu  toux  et  de  la  dyspnée, 
fol  ,:«a  i83«t,  sons  l'influence  d'un*  seconde  grossesse* 
reconnue  hydrepique»  Différons  moyens  thérapeutiques 
furent  employés  sans  succès  jusqu'à  l'époque  de  l'accou- 
chement. Quelques  jours  après  celui-ci  9  Les  symptômes 
prenant  un  nouveau  degré  d'intensité^  le  docteur  Rouzel 
résout  d'administrer  la  digitale  pourprée  à  l'intérieur 
et  à  l'extérieur^  Il  prît  un  demt-rgros  de  poudre  de  digi- 
tale combinée  avce  pareille  dose  d'assa-fœùda  f  et  il  en 
composa  trente-six.  pilules.  U  mit  en  même  temps  à  in* 
fuser  tHied£tai~once  de  digitale  en  poudre  ,  dans  une 
cfcopïné.dialcooj. 

Le  7  et  4e  8  octobee  i83i  ,  la  malade  prit  deux  de  ces 
pilules  :  une  le  malin  ,:à  jeun ,  et  l'autre  le  soir. 

Le  9,  Elisabeth  Defountoux  qui,  auparavant  rendait 
à  peute  un, verre  d'uriiie  <  toutes  les  vingt-quatre  heures, 
Wt  trois  ou  quatre  émissions  d'urines  abondantes  et  fa- 
rJ«s.  Le  même  jour,  dç$:  frictions  furent  faites  avec  la 
teinture  de  digitale,  e|  le  lendemain,  l'excrétion  des , 
urîpes  fut  d,al>oudante  qu'elle  se  renouvelait  toutes  les 
he^ies* 

,  {/emploi  de  la  digitfde  à  l'intérieur  et  à  fextérieur 
fllt  coptiftué  à  peu  près  de  la  môme  manière  jusqu'à  la 
fin  du  mpis ,  el  y  soiis  son  influence ,  tous  les  symptômes, 
s'amendèrent  •  Je  sommeil  que  la  malade  avait  perdu  ,  se 
r^uWit  i  r^ppétit  Revint  meilleur  qu'il  n'avait  été  depuis 
plusieurs  années,  et  la  malade,  qui  est  buraliste,  se  livra 
dès  le,  5  novembre  ,  à  ses  petits  exercices. 

Si  je  rapporte  ici  cette  observation  qui  a  été  commu- 
niquée à  la  Société  de  médecine  de  Paris  et  qui  a  été 
imprimée  par  sa  décision ,  dans  les  Transactions  médi- 
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cales  (i),  ce  n'est, pas  que  son  importance  ressorte  à 
mes  yeux  f  comme  à  ceux  du  docteur  Rouzel ,  de  ce  que 
la  digitale  a  fait  ton*  les  frais  de  la  gyérison.  Ce  fait 
n'est  pas  pou  veau  pour  jnoi  :  mais  le  inetjf  qui  me  fait 
reproduire  cette  observation  du  docteur  Rouzel ,  c'est 
que,  lorsqu'on  a  apprécié  au  sein  de  la  Société  dé  méde- 
cine de  Paris  ,  Faction  de  la  digitale ,  Ton  ait  fait  atten- 
tion aux  faibles  doses  auxquelles  on  avait  administre 
cette  substance ,  sans  prendre  en  considération  la  double 
voie  par  laquelle  elle  avait  été  introduite  dans  l'écono- 
mie. L'indifférence  qu'apportent  encore  quelques  méde* 
dus  à  1  action  iatraleptique  des  médicamens  ,  est  vrai- 
mentinconcevable ,  aujourd'hui  surtout  quel'anaiomie 
et  la  physiologie  occupent  tant  les  esprits* 

Les  premiers  essais  sur  les  propriétés  de  la  digitale 
pourprée ,  administrée  en  frictions,  dans  l'hydropisie  , 
furent  faits ,  comme  on  l'a  vu  ,  suivant  la  méthode  de 
Brera ,  dont  les  observations  auraient  encore  pu  être 
ajoutées  aux  nôtres ,  si  noua  eussions  attaché  de  l'im- 
portance au  nombre  ;  cette  méthode  consiste  à  faire  ma- 
cérer la  poudre  de  digitale,  dans  un  peu  de  salive  ,  et  à 
en  frictionner  l'abdomen  plusieurs  fois  par  jour.  Mais 
les  avantages  que  le  docteur  J.  À.  Chreslien  avait  retirés 
de  l'usage,  à  l'extérieur,,  de  l'alcool  chargé  du  principe 
«médicamenteux  des  différens  végétaux ,  lui  firent  penser 
que  la  teinture  de  digitale  pourrait  lui  être  tout  aussi 
utile  :  elle  lui  présentai*  en  outre  plus  de  facilité  dans  le 
mode  d'administrer  (a). 


(x)  Tome  IX,  pag.  8. 

(a)  La  teinture  de  digitale  étant  formulée  de  différentes  manières  dan* 
lès  pharmacopées,  et  la  plupart  das  formai*»  étant  faites  pour  l'adminis- 
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Tout  en  reconnaissant  futÇBté  deJà  digitale  pourprée 
dans  le  traitement  de  différens  cas  dTiydropîsie,  i  auteur 
de  la  méthode  iatraleptîque  n*a  pas  partagé  l'enthou- 
siasme de  quelques  médecins  qui  ont  employé  la  digitale 
dans  le  traitement  de  presque  tontes  les  maladies.  Eu 
effet ,  bien  que  la  matière  médicale  n'ait  en  quelque 
«crie  fait  l'acquisition  de  cette  plante  que  vers  la  fin 
du  siècle  dernÎT,  k  digitale  pourprée  jouit  de}4  de  1* 
plus  grande  célébrité.  Withering ,  Darwin  et  Baker  ont  / 
les  premiers  rassemblé  quelques  faits  sur  Futilité  de  la 
digitale  dans  la  phthisie.  Fowler,  Mosman ,  Kinglake , 
AAagennis,  Ségaud  etatitres,  citent  des  eures  nombreuses 
opérées  à  l'aide  de  cette  plante.   Drake  prétend  avoir 
guéri  radicalement  des  phthîsîes  pnlmon#res ,  avçc  ex- 
pectoration purulente;  et  Beddoës  dit  qu'on  peut  se 
flatter,  depuis  l'acquisition  de  la  digitale,  de  possède* 
•on  spécifique  de  la  pbthisie  aussi  puissant  que  le  <juk*-> 
qumai  dans  les  fièvres  intermittentes ,  et  te  mercure 
dans  la  syphilis.  Mayér,  Hirfeland  ,  PankwH,  assurent 
que  la  digitale  possède  mie  efficacité  prodigieuse  contre 
les serôphules.  Withering,  Parkinson  ,  Kinglake,  l'ont 
conseillée  dans  le  traitement  de  lepîiepsie  $  Joa&  et  / 
Currie ,  dans  celui  de  la  manie.  Le  docteur  Massètf-Cox , 
toédecin  dtin  hôpital  d'aliénés,  a  avancé  qu'aucune  alié- 
nation mentale  ne  devait  être  réputée  incurable,   tant 
que  l'on  n*aVait  "pas  administré  la  digitale  4  une  <te*$ 
convenable.  Cluttenbûrk  dit  l'avoir  administrée  avee 


tration  de  la  teintare  à  l'intérieur,  je  dois  faire  connaître  la  formula  du 
docteur  J.  A.  Chre&tien  :  -' l  • 

'Jflmt.; $fl| 


succès  d^rts  pl«wurs  «as  de  typhus.  Les  docteurs  Gni- 
rafficL/etjGrailemanerla  recommandent  dans  le  tiaitement 
des  fièvres  intermittentes,  M&jrc-Le*n  vaate  la  «âo*- 
tune  «le  digitale ,  àibrtes  doses ,  dans  les  rougeoles  gra~ 
vos,  accompagnées  de  fièvre  intense,  d'une  toux  vive  et 
fcéqu&te ,  d'une  respirat4on  *  difficile  et  laborieuse. 
Thorum  dit  l'avoir  trouvée  très  efficace  ,  dans  la  scarla- 
tine. Custanoé  Ta  pi  aposée  dans  le  traitement  du  ccoup, 
et  prétend <en  avoir  obtenu  des  résultats  peureux*  iCurrie 
etferia^a  regardent  ,1a  propriété  ami-hémorrbagiquedeJa 
digitalepourprée,  comme  un  fait  incontestable.  Thomaa 
trouve  cette  plante  tellement  efficace,  dans  l'hémoptysie., 
qu'il  oroitinntile  de  rechercher  tin  autre  traiteuientptQiUf 
la  combattre.  Le  docteur  lûurgaud  a  con.signé  dans  la 
{jrpzette  de  santé  (  i5  août  a  8u8  )  un  cas  d'bémcffirbagie 
trtmmauque,  guérie  par  la  digitale,,  etc.  Mais  tous  ces 
rapport»  sont  tcUement  empreints  .du  cachet  de  1  «auge» 
*  ration,  que  l'ouest  fondé  à  les  regarder,  pour  la  plupart, 
comme  de  «fruit  àe  1a  passion  $  et  quelque  respect  que  Ton 
ait  professé peur«oux  qui  ont  avancé  de  pareilles  asser- 
tions ,  on*ne  saurait  eu  vérité  les  admettre  toutes  5  »ear  là 
digitale  pourprée  ne  peut  pas  plus  que  toute  autre  sub- 
stance médicamenteuse ,  être  regardée  par  :un  homme  de 
l'art,  comme  une  panacée  ;  voila  pourtant la  conclusion 
à  laquelle  ioniserait  amené ,  s'il  iaUait  croire  te*  &i*f 
aveuglément. 

Si ,  au  contraire ,  ou  les  analyse  et:oa  les  discute  »  il 
en  ressort  que  la  digitale  pourprée ,  comme  la  plupart 
tics  Tuéaicatn  eus  "héroïques  ,'  jouit  tr  une  propriété  géné- 
rale çt  de  quelques  vertus  spécrficjuéAs.  Sa  propriété  gé- 
nérale e$lA#ciUinte  :  ses  vertus  spécifiques  sont  :  J°  4.ç 
déterminer  un  écoulement  d'urines  anormal^  3°  Â^di* 


a3?  CLINIQUE    ET   MEJfOlftES. 

minuer  la  fréquence  des  contractions  du  cœur.  Il  en  est 
bien  quelques  autres  ;  mais  celles-ci  sont  les  plus  mar^ 
quées.  rattaché  peu  d'importance  à  savoir  si  cette  action 
de  la  digitale,  sur  la  fréquence  des  contractions  du  cœur, 
dépend  d'une  action  première  et  directe  sur  le  viscère  lui- 
même  ou  sur  le  système  nerveux  des  ganglions  qifl  l'en- 
lacent ou  bien  encore  sur  le  sang  qui  le  pénètre»  Le 
seul  point  essentiel  a  discuter  ici.  c'est  l'existence  du 
fait.  Or,  si  Ton  consulté  le  nombre  prodigieux  d'auteurs 
qui  ont  écrit  sur  la  digitale  pourprée,  on  verra  qu'il  est 
constaté  par  les  sept  huitièmes  au  moins.  Gependant  je 
n'ignore  pas  que  l'ingestion  de  la  digitale,  même  à  fai- 
bles doses,  a  plusieurs  fois  occasions  une  augmenta- 
tion notable ,  dans  la  vitessejles  pulsations  artérielles  et 
u ne  sortede  réaction  fébrile  ;  mais  quelques  exceptions  (i) 
ne  sauraient  infirmer  la  règle  :  seulement  elles  récla- 
ment un  examen  attentif  qui  puisse  en  faire  connaître 
la  cause. 

L'école  dite  physiologique  a  prétendu  que, «pour  que 
le  ralentissement  des  contractions  du  cœur  eût  lieu  ,  il 
fallait  que  l'estomac  fût  exempt  de  toute  irritation,  et 
que  lorsque  l'ingestion  de  la  digitale  pourprée  augmen- 
tait la  fréquence  du  pouls  tout  d'abord,  cela,  prouvait 
que  ce  viscère  était  malade.  Ce  n'est  pas  seulement  dans 
le  traité  de  thérapeutique  dû  docteur  Bégin,  que  se  trouve 
cette  assertion  *,  je  l'avais  déjà  vue ,  dès  l'an  i8aa ,  dans 
la  thèse  inaugurale  de  l'un  de  mes  condisciples-,  le  doc- 


,  (1)  Je  dis  quelques  exceptions,  quoique  Sauciers  appuie  l'accélération 
primitive  des  pulsations  artérielles  par  l'action  de  la  digitale  sur  deux 
mille  expériences.  • 


DIGITAL*    POVRPRÊE.  ^33 

tenr  Coissar,  de  Nantes  (i).  Elle  même  dans  une  thèse 
soutenue  à  Paris,  en  1819(2),  par#docteur  Gérard  (3)  j 
et  le  docteur  Gérard  lui-même  s'appuie  de  l'autorité  de 
Murray ,  qui ,  après  avoir  indiqué  les  effets  sédatifs  de  la 
digitale,  ajoute  :  sed  si  contirtuatureademdosis  diutius  , 
pulsùs  solitam  veloçitatem  récupérât  (4). 

Cette  observation  m'avait  paru  tout-à-fait  propre  à 
expliquer  la  différence  des  résultats  obtenus  par  ceux 
qui  ont  étudié  et  observé  les  effets  de  la  digitale.  Les 
expériences  que  le  docteur  William  Hutchinson  a  faites 
sur  loi-même ,  et  qu'il  a  publiées  dans  le  journal  des 
Progrès  des  Sciences  et  des  Institutions  médicales  (5)  , 
augmentèrent  la  confiance  que  m'avait  inspirée  l'asser- 
tion de  l'école  dite  physiologique  ;  car  ayant  expéri- 
menté deux  fois,  avec  trop  fortes,  doses ,  il  s'était  pro- 
curé une  inflammation  gastro-intestinale  avec  prostration 
des  forées  physiques  et  affaiblissement  des  forces  intellec- 
tuelles/qui  le  retint  au  lit  durant  quinze. jours,  et 
réclama  les  soins  du  docteur  Cooper.  Aussi  les  contrac- 
tions du  cœur  étaient- elle  fortes  et  brusques  ;  aussi  le 
pouls  donna-t-il  jusqu'à  cent  pulsations  par  minute. 
N'est-il  pas  évident  qu'une  pareille  inflammation  a  pu 
être  un  obstacle  au  ralentissement  des  contractions  du 
cœur  ?  L'expérimentateur  lui-même  le  comprit,  et  il  se 
détermina  à  recommencer  ses  recherches  avec  plus,  de 


(1)  De  remploi  de  J|  digittle  pourpré*  dans  quelques  fièvres  intermit* 
tentes.  Thèse  soutenue  à  Montpellier, 
(a)  Et  non  pas  en  1816. 

(3)  Et  non  pas  Girard ,  eomme  cite  le  professeur  Bonilland. 

(4)  Jpparatus  medicamiaum. 

(5)  Tome  "VT,  peg.  ax8  et  snir. 
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précaution  f  foutes  le»  circonstances  étant  d'ailleurs  fat 
'  mêmes  qu'auparavad^Pour  cette  fois,  lesuceès  répobdit 
*  l'attente;  les  doses  étant  progressivement  élevées  ,  le 
ralentissement  des  contractions  do  coeur  eut  mie  matpche 
progressive,  et  te  pools  du  docteur  H  utcbinsen  descendit 
jusqu'à  vingt-hoit  puisa  lions  par  minute.  Que  le  lecteur 
se  rappelle  lé  sumnrum  de  l'échelle,  qu'avait  attemi  le 
pouls  du  médecin  anglais,  et  if  jugera  aisément  les  effets1 
de  ta  digitale,  suivant  que  l'estomac  est  sain  ou  bie$ 
qtfii  est  malade. 

Quant  à  moi ,  eette  différence  de  résultats  obtenu» 
par  un  expérimentateur,  médecin  ,  strr  ses-  propres  or- 
£*&*»,<  me  parait  avenir  tout  autant  de  force  qu'il  fautpotïf 
détruire  ou»  expliquer  ht  divergence  d'opinion  qui  à 
existé  jusqu'à- ce  jour,  sur  les  effets  de  la  digitale  pou*** 
prée ,  par  rapport  à  la  circulation  sanguine  ;  et  il  m» 
reste  démontré  que  la  différence  d'action  de  cette  planta 
sur  le  cœur,  dépend  de  l'état  où  se  trouve  la  membrane 
nft*queu«e  de  l'estomac.  Cependant  il  peut  y  avoir  des 
40prit&,  che*  lesquels  la  conviction  ait  moins  è' accès 
que  dattts  le  mien ,  et  par  exemple  :  le  professeur  Bquib* 
)****(*)  appuie  eetGe  explication  ingénieuse;  MM,  Mi* 
ifct  #c  de  Lefts-  (2)  k  trouvent  plus  théorique  que  pran» 
fkftke*  Mais  quel  droit  ont  ces  auteurs  de  qualifier  ainsi 
«Me  explication  qui  repose  sur  des 'faits  et  n'est  pa* 
donnée  à  priori  ?  D'ailleurs  il  est  une  autre  manière  de 
prouver  l'exactitude  de  l'assertion  que  je  soutiens,, et 
cette  manière  de  prouver  la  voici  :  qttfe  l'on  emploie  ta' 
digitale  pourprée  en  frictions  sur  les  cuisses  et Tarbdo- 

(x)  Dictionn.  de  médecine  et  de  chirurg.  pratîq,,  tôm.  YI,  pag.  fro^f. 
(*)  Dictionn.  univ.  de  santé  méd,  et  de  théfapeW.,  tfetti  Û;  p.  £$*• 


:  dece»tbydropiques:,  oa  «'obsédera  pas  une  seule 
fois  l'accélération  du  pouls.  On  n'observera  pas  tou- 
jours, il  est  vrai,  son  yalen ijssement  •>  on  l'observera 
même  moius*ou vent  que  par  suite  de  l'ingestion,  comme» 
lavaient  déjà  rtole  les  docteurs  LÀ.  Chrestien  et  Ro~ 
gery.;  mais  t  je  le  répète.  Ton  n'observera  jamais  l'accé* 
lérarion  des  battemens  artériels.  Il  est  donc  bien  évident 
qse >  »  ladagitate  n'accélère  jamais  la  circulation  san> 
.  gnin*  r  tant  qu'elle  n'est  pas  mise  en  contact  avec  la  mu-» 
queute  de  l'estomaè ,  c'est  par  l'état  d'irritation  de  ce 
viscère  qu'est  produite  quelquefois  cette  accélération  ? 
lorsque  la  digitale  est  administrée  à  l'intér ieur. 

A.  T.  Chrestien  ,  D.  M.  M. 

Quelques  renseignemens  sur  tes  lépreux  de  la 
ûuiane(i}. 

Les  navires  qai  vont  à  Cayenne  attérissent  ordinal 
tement  acu  cap  d'Orange^  De  ïà  ,  longeant  la  c6te ,  rïs  m-* 
connaissent  seecessî tentent  la  ntomagne  d'Argent,  à 
Kent rée  de  la  baie  d'Oyapoc ,  et  le  Connétable ,  rdctief 
m» ,  élevé de  t5o  pieds  au-dessus  du  niveau  de  la  mer,* 
âkué  à  4  Keue»  de  terre  environ  et  nortj  et  sud  at-se 
KettifcKN'burecte  la  rrvière  d'Àppf  onague  où  sont  les1  plu* 
belle»  cultures  de  la  colonie,  Après  avoir  doublé  le  Ccm 
ftétable,  onf  découvre  bientôt  la  table  de  Mahuri,  le* 
montagnes  de  l'île  de  Gayenne  et  les  îlots  de  Rémrre. 
L'aspect  de  cette  partie  du  littoral  est  très  pittoresque. 
Dans  les  terres ,  on  aperçoit  ïa  chaîne  des  montagnes  de 
la  Ga  briffe  et  de  KàW  ,  les  montagnes  de  i'Orapu,  far 


(^Àtfë^èoBlHBdqi^^iLU^ofetBtoviJiWt; 
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pic  Isolé  de  Parâmana  dans  l'île,  La  côte  est  bordée  de 
palétuviers  ou  mangliers  qui  ressemblent  à  une  épaisse 
forêt  de  peupliers.  Depuis  le  mois  «{'avril  jusqu'au  mois 
de  juillet,  toute  cette  côte ,  à  marée  basse  ,»est  couverte 
d'une  multitude  prodigieuse  de  ûamant$(PIienicQptèr#s), 
qui  cherchent  leur  nourriture  sur  les  bancs  de  vase.  Ces 
grands  échassiers  quittent,  au  commencement  d'avril , 
les  lacs  et  Ips  savanes  noyées  de  l'intérieur  où  les  inon- 
dations ne  leur  permettent  plus  de  trouver  leur  pâture , 
et  viennent ,  par  bande?  considérables ,  se  nourrir,  sur 
le  rivage  de  la  mer ,  de  petits  poissons  et  de  crustacés. 
Leur  nombre  est  si  grand  ,  et  ils  forment  des  bataillons 
si  serrés ,  qu'on  les  a  comparés  à  des  régimens  suisses 
vus  dans  l'éloignèment.  Les  spatules  roses  et  les  hérons 
blancs ,  qui  viennent  se  mêler  à  eux ,  forment  avec  le 
rouge  vif  de  leur  plumage  ,  le  contraste  le  plus  curieux 
et  le  plus  agréable.  Vers  la  fin  de  juillet,  lorsque  les 
eaux  de  l'intérieur  se  sont  écoulées,  les  phénicoptères 
retournent  dans  leurs  savanes.  On  les  voit  traverser  les 
airs  en  longues  files ,  formant  la  croix ,  au  bruit  de  leurs 
cris  rapques  et  aigus.  La  partie  de  l'île  de  Cayenne  que 
baigne  la  mer,  présente  des  masses  de  rochers  graniti- 
ques et  des  anses  de  sable  où  les  flots  brisent  avec  plus 
ou  moins  de  violence.  On  voit  sur  les  pentes  des  monta* 
gnes  de  charmantes  habitations  et  des  plantation^  de 
cacaoyers  et  de  cotonniers  qui  se  mêlent  aux  arbres  des 
forêts. 

Les  ilôts  de  Rémire  sont  au  nombre  de  cfuatre,  les  Ma* 
melles  ou  les  Filles ,  la  Mère,  le  Père  et  le  Malingre* 
Ces  ilôts  ou  Uéts,  comme  on  les  appelle  dans  le  pays, 
sont  boisés.  Les  cùuroupita ,  ou  arbres  à  boulets ,  les 
eiythrina  a  fhsuesde  comil , Je*  bombaux  ,  les  acassoa 
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guttifères ,  les  spondias  à  fruits  de  mirabelle  ,  les'  cœ- 
cropias  aux  feuilles  argentées  ,t  croissent  ici  pêle-mêle 
sur  le  même  soi,  et  sont  enlacés  par  une  multitude 
dç  lianes  ,,  dont  lés  fleurs  exhalent  l'arôme  le  plus  suave. 
Tous  ces  îlots 9  excepté  le  Malingre,  ont  été  autrefois 
habités.  On  voit  encore  y  sur  le  Père ,  une  petite  habi* 
tatkmoùl'on  cultive  des  vivres  et  des  cotonniers.  Elle 
appartient  aux  frères  Dételle  qui  y  ont  leur  sépulture 
de  famille. 

Du  côté  du  large  ou  du  nord  ,  les  îlots  sont  abruptes 
et  inabordables  ,  à  Cause  4i  la  violence  des  brisans  :  du 
côté  du  sud  ,  la  pente  du  terrain  est  moins  rapide;  cette 
partie  offre  des  anses  où  la  mer  est  calme  et  le  débar- 
quement facile.  Ainsi ,  la  nature,  dans  la  formation  géo- 
logiqilb.de  ces  îlots,  nous  enseigne  immédiatement  le 
principe  sur  lequel  repose  la  construction  des  digues  à 
la  mer,  principe  que  les  savans  ont  pris  tant  de  peine  à 
soumettre  aux  lois  rigoureuses  du  calcul.  C'est  aussi  ce 
que  démontrent  les  projections  stéréblomiques  de  ces 
ilôts ,  faites  par  les  ingénieurs  du  pays ,  où  la  déclivité 
du  terrain  se  présente  ,  du  côté  du  large  ,  sous  un  angle 
aigu ,  et  du  côté  de  terre  sous  un  angle  très  ouvert;  On 
a  pu  faire  les  mêmes  observations  sur  la  digue  du  port 
de  Cherbourg.  Cette  jetée  à  pierres  sèches  s'est  naturel- 
lement tassée  et  assise  sur  sa  base ,  avec  un  talus  exté- 
rieur beaucoup  plus  incliné  que^e  talus  intérieur.  Tous 
ces  îlots  sont  pourvus  de  sources  d'eau  douce  jaillissantes. 
On  y  trouve  en  grande  quantité  des.  ramiers,  des  tour- 
terelles, des  ortolans  (petites  tourterelles  sophirines) , 
et  des  lézards  à  crinière  ,  appelés,  iguanos  par  les  Espa- 
gnols. 
•  Malgré  la  distance  qui  sépare  ces  îlots  du  continent 
Tome  IL  il/ai  i834.  t6 
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(deux  ligues  environ  ) ,  on  y  rencontre  des  serpens  de  l'es- 
pèce la  plu*daqgereuse.  On  voyait  autrefois,  aux  Mamel- 
les y  une  jolie  petite  habitation  ;  elle  appartenait  à  une 
jfeni  me  de  oQuleur,  qui  s'était  établie  dans  cette  lie,  avec 
quelq  uçs  nègres  $  et  y  avait  formé  une  plantation  de  gi- 
rofliers. Cet  établissement  fat  visité ,  dans  la  dernière 
guerre  maritime ,  par  la  chaloupé  d'une  frégate  anglaise,* 
qui  croisait  sur  les  eétes»  Les  Anglais  s'y  approvision- 
nèrent de  volaille ,  d'œufs ,  de  légumes  et  de  fruits , 
qu'ils  payèrent  généreusement ,  exemple  rare  de  modé- 
ration et  4e  respect  à  la  propriété ,  que  tous  les  peuples 
devraient  suivre  <bn*  des  temps  civilisés. 

C'est  è  l'îlot  la  Mère,  qu'on  avait  autrefois  placé  h 
léproserie.  L'habitation  des  lépreux ,  sous  le  vent  de 
celle  du  gardien  et  des  nègres  affectés  au  service ,  8h  était 
réparée  par  une  double  barrière  et  par  une  assez  grandp 
distance.  Quand  quelque  lépreux  voulait  communiquer 
avec  le  gardien  ,  il  venait  jusqu'à  la  barrière  où  était  une 
cloche  qu'il  sonnait  ;  ou  allait  à  lui,  et  on  se  parlait  sans 
pouvoir  se  toucher.  Ceux  de  ces  malheureux  qui  pou* 
vàieut  encore  Caire  usage  de  leurs  membres ,  cultivaient 
du  manioc ,  du  mais ,  des  ignames  ,  des  tacfoves  et  des 
patates.  Ils  élevaient  aussi  une  grande  quantité  de  vo- 
laille. Les  gardiens  ont  toujours  abusé  de  leur  autorité, 
pour  aeheter  a  vil  prix ,  des  lépreux ,  le  produit  de  leur 
industrie.  Lorsque  je  commandais  le  poste  militaire  des 
Ilots ,  je  fis  cesser  cet  abus. 

Depuis  ce*temps ,  on  expédiait ,  tous  les  qaiuze  jours, 
à  Cayenne  ,  un  canot  chargé  dea  productions  de  la  lépro- 
serie» que  l'on  .faisait  vendre  à  la  ville  ,•  pour  le  compte 
de  ceux  à  qui  elles  appartenaient.  Une  très  belle  pêcherif 
é«ût  établit  i  Vîlot  JaAfèrç,  et  exploitée  pa*  le  gardien. 
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Les  lépreux  pouvaient  ainsi  se  procurer  du  poisson /dont 
j'avais  fixé  le  prix  à  quatre  sous  la  livre ,  et  que  le  gardien 
taxait  auparavant,  suivant  son  bon  plaisir.  C'est  là  que 
j'ai  va  prendre  par  les  pécheurs  des  espadons  énormes 
pesant  jusqu'à  un  millier.  On  faisait  de  l'huile  avec  les 
foies  de  ces  cétaçées  et  des  autres  squales,  dont  eette  mer 
abonde. 

Le  nombre  des  lépreux  séquestrés  est ,  année  com- 
mune, de  60  individus ,  de  tout  âge,  de  tout  sexe  et  de 
toute  couleur,  La  lèpre  est  généralement  regardée  à 
Cayenne ,  comme  contagieuse  ;  cependant  en  a  vu  des 
enfan*  nés  de  père  et  mère  lépreux ,  qui  n'ont  point 
contracté  la.  lèpre  ;  c8  qui  semblerait  contredire  l'opi- 
nion delà  centagionibilité.  On  ne  connaît  pas  un  exem- 
ple d*  lépreux  qui  ait  été  parfaitement  guéri.  Je  laisse 
aux  hommes  de  l'art  le  soin  de  décrire  cette  affreuse 
maladie.  L'expérience  a  prouvé  que  les  individus  qui  en 
aont  atteints ,  sont  éminemment  hystériques ,  et  se  li- 
vrent à  tous  les  excès  delà  lubricité.  L'amour,  chez  eux, 
ressemble  à  la  fureur,  et  leur  jalousie  ,  qui  n'a  point  de 
feofpet,  eccasione,  parmi  eux  ,  les  rixes  les  plus  vio- 
lentes. 

.  J£n  i8a*,  la  léproserie  a  été,  sous  je  ne  sais  quel  pré* 
texte,  transportée  aux  Ilots  du  Salut ,  à  douze  lieues  dç 
distance ,  sont  le  vêtit  de  Cayenne.  Depuis ,  elle  a  été 
Revendiquée  par  la  sœur  Jtvoué ,  supérieure  générale  de 
la  congrégation  des  dames  de  saint  Joseph ,  qui  a  obtenu 
que  cet  établissement  serait  transférée  la  Caroùânî ,  dé* 
pe&<Un£&  de  h  Mana ,  dont  elle  est  directrice. 

C'est  sur  les  rochers  de  l'ilôt  la  Mère,  au  bruit  des 
vagues  qui  venaient  se  briser  à  mes  pieds  ,  et  ayant  de- 
vant moi  une  mer  immense,  que  je  lus,  pour  la  pre- 
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mière  fois  ,  les  poésies  d'Os  si  an.  Tétais  alors  dans  l'âge 
des  illusions ,  mort  imagination  s'exaltait.  Dans  mon  ex- 
tase ,  j'entendais  la  voix  du  désert,  les  chants  des  bardes 
et  lessops  harmonieux  de  leurs  harpes  aériennes.  La  nuit 
seule  venait  m'arrachcr  à  ces  délicieuses  et  profondes 
rêveries.  Treute  ans  ont  passé  sur  ma  tête  depuis  cette 
heureiite  époque ,  et  je  regrette  toujours  la  solitude  et 
les  charmes  de  mon  lie,  que  je  préférerais  encore  au- 
jourd'hui au  bruit  et  au  mouvement  de  la  grande  ville  , 
où  ma  destinée  m'a  rappelé.  Un  an  s'est  à  peine  écoulé 
depuis  que,  voyageant  le  long  des  côtes  sur  une  goélette, 
nous  mouillâmes  dans  l'anse  de  l'îlot  la  Mère ,  pour  at- 
tendre Je  bon  vent.  Je  ne  voyais  pAs  le  palmier  balancer 
sa  cime  élégaute  sur  le  sommet  de  la  montagne  (i)  ;  je 
ne  voyais  plus  les  rochers  qui  entourent  l'Ile  et  la  pro- 
tègent contre  la  fureur  des  vagues  ;  mais  j'entendais  le 
murmure  du  flot  expirant  sur  l'arène  •  j'entendais  lç 
gazouillement  merveilleux  du  Tangara  ,  véritable  im- 
provisateur musical ,  que  l'art  ne  saurait  imiter  ;  j'en- 
tendais les  chants  plaintifs  des  tourterelles  et  des  ramiéts 
cachés  dans  le  feuillage  des  arbres!  Je  sentis,  mon  cœur 
palpiter,  et  une  larme  s'échappa  de  mes  yeux.  Cepen- 
dant la  brise  se  faisait  bonne,  nous  appareillâmes,  ei  je 
dis  un  dernier  adieu  à  ceûe  île  hospitalière,  dont  les 
habitans  nous  avaient  fait  un  accueil  cordial  et  nous 
avaient  procuré  toutes  sortes  <Je  rafralchissemèos.  * 

Noter,  ancien  ingénieur  géographe. 


(i)  L'antear  de  cet  article  est  devenu  aveugle  depuis  quelques  année f. 
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ANALYSES  D'OUVRAGES. 


Manuel  des  maladies  Spéciales  de  la  peau  (vul- 
gairement connues  sous  le   nom  de  dartres , 
.  ; [tpignes^  lèpre,  etc.  )j 

Pa*  C.  ,M,  GlBERT  , 

Agrège  de  1*  Faculté  de  médecine  de  Paris,  médecin  da  baréta  central 
des  hôpitaux,  professeur  particulier  de  pathologie  cutanée.— i  roi.-  gr. 
.  in-18.— Paris,  i834,  chex  Deville  Cayelun. 

Depuis  plusieurs  années,  M.  Gibert  se  livre  à  l'ensei- 
gnement de  la  pathologie  cutanée  :  élevé  à  l'école  dé 
M.  Biett ,  nourri  de  la  substance,  des  écrits  des  meilr 
>leurs  auteurs  anciens  et  modernes ,  fort  de  rohservatiou 
répétée  des  faits,  il  a  cru  faire  une  chose  utile  aux  élèves 
et  aux  médecins ,  en  rassemblant  dans  un  Manuel  tout 
ce  que  la.  science  possède  d'important  à  recueillir  sur 
cette  intéressante  spécialité.  Bornant  ses  désirs  à  cont* 
poser  un  livre  pratique ,  s' inclinant  modestement  devant 
les  illustrations  contemporaines  qui  se  sont  crues  ap- 
pelées à  fonder  un  monument  d'un  ordre  plus  relevé', 
l'auteur  s'est  efforcé  de  rendre  justice  £  tous,  et  ce  n'est 
pas  dans  son  ouvrage  qu'on  pourra  regretter  de  voir  du 
vieux  présenté  comme  du  neuf,  ou  des  réputations  mé- 
ritées attaquées  par  la  partialité  pu  l'envie. 
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Bien  qu'en  suivant  les  traces  de  M.  Biett ,  il  ait  pré- 
féré la  classification  de  Willam  et  de  Bateman  à  celle  de 
notre  célèbre  dermatologue ,  le  baron  Alibert  f  il  s'est 
bien  gardé  d'imiter  ceux  de  nos  modernes  écrivains  qui 
n'ont  pas  cru  devoir  utilise!  les  nombreux  matériaux 
qu'offrent  les  œuvres  de  ce  célèbre  professeur  :  tout  au 
contraire,  puisant  abondamment  dans  les  écrits  contem- 
porains ,  comme  dans  ceux  de  l'époque  la  plus  reculée , 
16.  Gibert  a  voulu  qu'on  rt*  p&t  lui  reprocher  d'avoir 
rien  «mis  dé  ce  qui  pouvait  contribuer  à  l'instruction 
de  ses  lecteurs.  Peut-être,  néanmoins,  et  malgré  la 
censure  un  peu  vive  qu'il  a  prononcée  sur  cet  objet,  re- 
grettera-t-on  qu'il  ait  renoncé  â  l'usage  des  planches, 
aujourd'hui  si  général  et  souvent  6Î  favorable  à  Final»-   . 
ligence  du  texte.  Noos  trouverai»  d'ailleurs  ample  ma- 
tière à  consolation  ,  sous  et?  rapport  *  dans  ta  nouvelle 
édition  du  grand  ouvrage  de  M.  Alibert...;  car,  nous 
persièton*  a  croire  que  si ,  comme  le  dit ,  avec  raison , 
notre  auteur,  les  figure*  les  plus  belles  sont  loin  de  don- 
ner toujours  ttbe  idée  juste  des  fnàladies  qu'elles  sont 
destinées  à  représenter,  il  est  cependant  quelques-unes 
de  ces  maladies  qui  peuvent  être^t  qui  ont  été  déjà  assez 
fidèlement  retracées  par  le  pinceau  de  l'artiste.  Mais 
ceci  n'est  qu'un  fteccessoire  }  hâtons-nous  d'en  venir  au 
corps  même  de  l'ouvrage. 

Comme  dans  l'abrégé  {pratique  de  Batemàn ,  que 
M*  Gibert  a  pris  pour  guidé  et  pour  modèle,  les  mala- 
dies de  la  pe&u  y  sont  classées  en  huit  ordres  fondés  sur 
la  considération  de  la  forme  apparente  de  l'altération  de 
texture  ou  de  coloration  des  tégumens  (  exanthèmes , 
vésicules,  pustules,  tubercules,  etc.).  De  chacun  de  ces 
ordres  sont  exclûtes  les  maladies  qui  sou t  du  domaine  delà 
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pathologie  ordinaire  ,  et  qui  Sont  bien  décrites  partout , 
comme  Yéryàipèle ,  pour  Tordre  dès  éxafathemes ,  là 
variole',  dans  l'ordre  des  pustules,  etc.  A  chacun  d'eux 
au  contraire  est  rattache  e  laMesçription'cfes  çyphilides  •, 
là  syphilis  ,  en  effet,  à  le  privilège  de 'reproduire  toutes 
les  formes  papuleusé  ;  pustuleuse ,  tuberculeuse  y  etc.; 
mais  toujours  af  ec  des  caractères  spéciaux  qui  permet" 
tçnt  de  distinguer  les  affectiçus  cutanées  Vénériennes 
deé  autres  "maladies  de  la  peatt;,  qui  ont  la  même  Formé 
élémentaire.  Les  scrvphules,  d'un  antre  coté*,  rie  se  pré- 
sentent gnère  que  sous  la  forme  tuberculeuse,  ce  mbt  étant 
pris  dans  l'acce|>tion  Spéciale  qu'il  à  dans  le  langage  dé  là 
pathologie  cutanée.  L'tfuvragè  ëét  tèhâiné  jpàr  un  résumé 
général  dé  l'histoire  des  Sjphilîdéjs  ,  dont  les  traite 
principaui  dissémines  dans  1#  divers  chapitres  cjûipré- 
cèdent ,  froht  alors  offerts  réunis  et  rtitîachés  à  î'histofrè 
générale  dé  la  maladie  vénérienne,  tfne  table  alphabé- 
tique détaillée  facilite  lèS  Recherches  du  lecteur,  et  re- 
produit les  rioihs  divers  sons  lesquels  ont  été  désignées 
plusieurs  maladies  dé  la  jpeau,  sans  excepter  mémo  lés 
nortiâ  populàites ,  tels  cjtte  ceux  â * ejjlorcscàtice  7fèux  dé 
dents ,  Sartre  toive ,  etc. 

En  tète  dé  ce  Manuel  èont  placées  dès  considérations 
générales  qui  6rit  fixé  Ûoité  attention  d'une  manière 
particulière.  C'fcst  là  tjitë  sont  4isfctatées  les  questions  re- 
latives à  Yétiôlogtè ,  4  Y  hérédité  ,  h  la  côûtàgiùn ,  au 
traitement  dès  dartres.  Dans  cette  partie,  l'une  dés  plus 
intéressantes  dii  HViié ,  OÙ  Fon  remarque  surtout  uû 
aperçu  historique  fort  curieux ,  fàutéutf  s'est  servi  âveé 
beaucoup  d'aTafirage  d€3  faits  nombreux  ëî  Intëre's&afîS 
JMnéfgtféà  Amtëi  atSWagëSdë  Ml  ÂlibèïL 

Pour  donner  une  idée  précise  Ae  la  manière  don? 
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M.  Gibejrt  a  envisagé  son  sujet,  nous. ne  saurions  miens 
faire  que  de,  consigner  ici  le  début  du  chapitre,  qui  traite 
de  la  lèpre  (ordre  des  squammes  )  : 

«  §  I.  Dans  la  classification  anglaise ,  le  mot  lepra  a 
une  tout  autre  acception  que  celle  que  lui  donne  le  vul- 
gaire des  médecins.  Ce  n'es^plus  cette  maladie  grave  et 
hideuse»  qui  inspire  l'horreur  et  le, dégoût ,  et  qui ,  trop 
souvent ,  devient  funeste,  au  malheureux  qui  en  est  at- 
teint :  celle-«ci,  décrite  par  M.  Alibert  sous  le  nom  de 
lèpre  tuberculeuse,  appartient  à  Tordre  suivant  {tuber- 
cules) ,  et  sera  étudiée  plus  loin  sous  son  véritable  nom 
(  élêphantiasis  des .  Grecs  )  :  c'est  une  affection  qui  se 
rapproche  tout -à- fait  des  maladies  dartreuaes  ordinaires, 
et  qui ,  à  cause  de  cela  ,  f)été  rangée  par  Fauteur  que 
nous  venons  de  citer  dans  le  groupe  des  dermatoses  dar- 
treuseS)  avec  le  titre  de  dartre  furfuracée  arrondie 
(herpès  furfuraceus  circinatus), 

«  Mais  avant  de  donner  la  signification  précise  de 
notre  genre  lepra  9  il  ne  sera  pas  inutile  de  rapporter  les 
paroles  de  quelques  auteurs  anciens  et  modernes  qui 
nous  aideront  beaucoup  à  éclaircir  le  sujet,  i 

«  On  trouve  ,  dans  la  version  latine  (i)  du  texte  grec 
de  Paul  cCEgine  (  auteur  du  septième  siècle)  ,  le  pas- 
sage suivant ,  au  chapitre  intitulé  de  lepra  etpsorà  : 

«  Les  affections  lepra  Qt  psçra  consistent  essentielle- 
«  ment  en  une  rugosité  éçai lieuse  de  la  surface  des  té- 
«  gumens,  et  ont  leur  origine  commune, dans  Yatrabilc* 
«  Mais  la  lèpre  est  caractérisée,  par  des  érosions  circu- 

4m  /"  ■  ■       il      m  ■ «Mil  I   ■  ■■      Il  Ml   II  I!         ■!!■■■  III       |       ■     Il       ! I.if 

(1)  Pour  la  ctfbmodité  du  lecteur  nom  ayons  traduit' en  français  ce 
passage  et  les  safrans* 
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<(  lai'res  qui  se  recouvrent  d'écaillés  analogues  à  celles 
«  de  Fenvelçppe  dej  poisons ,  tandis  que  le  pfora  est, 
«  une  aflection  plus  superficielle  qui  donne  lieu  à  une 
«  desquammation,  plus  furfuracée  encore  que  squam- 
«  meuse.  » 

«  Mercurialis  traduit  par  le. mot  scabies  dés  Latins> 
le  mot  Yp»pa  des  Grecs,  et  il  s'exprime,  ainsi  *u  Ch.  V .  de 
leprâ  : 

im  «  Une  autre  affection  du  même  g0nre  que  le  scabies , 
a  d'après  les  témoignages  de  Galien,  d'Ori base,  de 
<c  Paul  d'Eginè  et  de  beaucoup  d'autres  auteurs,  est 
«  celle  qui  est  connue  sous  le 'nom  de  lepra.  Ce  nom* 
«  d'après  Actuarius  qui  partage,  en  cela  l'avis  des  autres 
«  écrivains  grecs ,  lui  "vient  de  sa  forme  écailleuse ,  du 
«  mot  grec  Àeirtç ,  écaille  (  a^w  T»v  Wi&w  ,  dit  Mercu- 
«  rialis).  Un  autre  auteur  a  néanmoins  youlu  faire  déV 
«,  river  le  nom  de  lepra  du  mot  Unpvwtàt,  qui  signifie 
«'  devenir  rugueux  et  blanchir.»  , 

«  Lorry  (trad.  de  morb.  cutan.  in-4°>  p-  m3), 
dans  le  chapitre  intitulé  de  psord  et  scabie  ,  s'exprime 
en  ces  termes: 

«  Hippocrate  {de  affect.  Aph.  §3.  Prœnot.  et 
«  alibi)  paraît  avefir  désigné  sous  le  nom  de  Y&pa,  dirr 
a  verses  affections  prurigineuses ,  et  non  pas  seulement 
«  la  maladie  spéciale  qui  fait  l'objet  de  ce  chapitre,.  Si 
«  Fou  voulait  apprécier  d'une  manière  exacte  les  termes 
«  employés  par  le  père  de  la  médecine  ,  on  trouverait  t 
a  en  définitive ,  qu'tf  n'a  réellement  reconnu  que  trois 
<t  sortes  d'affections  cutanées,  savoir,  les  genres  psora, 
«  lepra  et  lichen.  Et  même  dans  le  livre  de  affectionibt 
«.  il  ne  sépare  pas  ces  trois  genres  l'un  de.  l'autre,  dan^ 
<(  la  méthode  de  traitement  qu'il  conseille.  Galien  de 
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<t  tnème,  àiiisi  qtle  prévue  lotis les  tràtfès  àtlteuft  g*êfcs,' 
à  ont  &  peine  distingué  le  fe/tt**  «du  psopd ,  èi  ri'ônt 
k  guère  établi  entre  tes  deUx  àflfectlbtis  tju'uhë  diffé* 
«  rence  de  degré  t  autei  Gelsë  parôît-il  être  le  preffrie* 
«  qui  ait  traité  du  scabies  (ou  psota) ,  comniè  d'Une 
«  maladie  particulière,* .  Élus  loin  (kfe  leprâ  Gfmxirùm, 
«  p.  365),  le  même  àutettr  ajoute  ces  parole*  rëmàf-J 
«  quables  :  ...  11  suffit  de  ce  que  nous  avons  dit ,  poûf, 
«  comprendre  que  la  lèpre  des  Grecs  *i*est  pas  aiissi  rare 
ft  de  nos  jours ,  ni  aussi  redoutable  qu'on  pourrait  lé 

*  croire»  et  que  cette  affection,  cotpme  l'avaient  juste- 
«  ment  remarqué  les  anciens,  doit  être  rattachée  au* 

*  maladies  psotiquëSi  »  . 

«  Oh  lit  là  noté  suivante  au  chapitre  lepra  de  l'abrégé 
k  pratique  de  Batemùn  : 

*  ...  Là  Confusion  qui  a  eu  lieu  toutes  lés  fois  que 
«  i'ott»  a  employé  les  mots  lépra  et  leprobi  ,  paraît  ètrô 
«  due  aux  écrivains  qui  olit  traduit  lés  outrages  arabes, 
«  après  la  naissance  des  lettres.  Les  Grecd  dônfaèrent, 

*  •  d'un  coUHaun  accord ,  le  nom  de  >«*p*  à  une  éruption 
«  squammeuse  (comme  l'indique  l'élymblogié,  ïsmi, 
ê  écaille)*  La  plupart  d'entre  eut  regardèrent  Cette  riia- 
«  ladie  cdmtté  le  degré  le  plus  élevé;  dé  Paffectîori 
k  èijuamrtieuiéiï.  (dont  le  genre  ^wpa  était  un  statife  de- 
«  gré).  Lëè  auteurs  Qui  ont  fait  leur  description  âte£ 

*  l'exactitude  là  plus  minutieuse,  disent  i  que  cèttë  iù&4 
a  lâdte  se  hutaifefrtè  sur  là  peau  &àtti  là  formel  de  tàchetf 
it  ëirëul&ires  }  qu'elle  éh  affecte  profotidétfieni  lé  tiséu, 
â  eu  inèmé  temps  qu'elle  prddùît  des  écaillée  sériibldble^ 
K  àeelfeadël  jpoiâtons...  Maiàéën*  qui  oht  traduit  leS 

.  t  travrag&de*  Arabes  eh  latin,  ont  commis  Une  èr- 
«  rêttr  Mén  ffa$gf»àû<ie,  ta  cliquant  là  iéûdmimtloû 
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«  grecque  à  nie  maladie  tuberculeuse  $  qui  à  été  dé* 
<i  crîte  pai*  les  Grecs  sous  le  nom  d'éléphantittsiî..i 
<c  Voilà  pourquoi  lçurs  successeurs  qui  ont  connu  cette 
*  erreur,  traitèrent  dé  la  lèpre  décrite  par  les  Arabes, 
«  commente  celle  qui  a  été  retracée  par  les  médecins 
«  grec*  \  tandis  que  de*  écrivains  moins  exacts  ont  com- 
te pris ,  sous  le  nom  de  lèpre  *  tourte  maladie  de  la  peau 
«  caractérisée  par  des  formes  hideuses*  Les  Arabes 
«  eux-mêmes  Remploient  pas,  dans  leurs  ouvrages ,  le 
«  mot  lèpre ,  mais  ils  ont  décrit ,  ces  maladies ,  en  leur  - 
«  donnant  des  noms  plus  convenables.  » 

«  Nbiîs  avons  cru  (poursuit  M.Cibert)  devoir  rap- 
porter tes  divers  passages  pour  établir,  i°  que  les  mots 
psoriasis  et  tèpra  doivent  s'appliquer  à  des  affections 
cutanées ,  de  même  nature  ,  et  qui  ne  diffèrent  entre 
èUes  que  par  des  huances  de  formé ,  en  sorte  qu'on  peut 
très  bien  n'en  faire  que  deux  variétés  dé  la  même  ma- 
ladie ;  ^qùe  le  ftOm  dlé  lepra  doit  être  exclusivement' 
réservé  à  une  thaladié  squammeuse ,  etc.  » 

Nous  regrettons  dé  ne  pas  pouvoir  suivre  plus  loin 
ftfôtre  auteur  qui  s'efforce  ensuite  dé  distinguer  la  lèpre 
des  Grecs  de  telle  des  Hébreux ,  devenue  fort  rare  au- 
jourd'hui... ç  IloUs  en  avons  assez  dit  pour;  faire  voir 
comment ,  dans  le  Manuel  de  M.  Gribert ,  sont  traitées 
les  questions  obscures  et  difficiles.  Le  recours  aux  au- 
torités histtktyûèfy&t,  ikûà  ttftiitéâity  le  Meilleur  moyen 
de  résoudre  cette  sorte  de  questions ,  en  même  temps 
qu'il  offre  h  voield  plus  sûre  pour  fce  pas  retomber, 
en  croyant  faite  du  nouveau,  dans  de  vieilles  erreur  à; 

NdUsr  espérons  <|U6  le  Iître  de  M.  Gibèrt  àuta  tout  lé 
suecàs  qu'il  mérîtfc,  et  ÇaMoùt  ailleurs  qUé  dàrts  ce 
jetu-fal»  fttfiê  ttecwiudric^'pas  dé  nétts  rbcmfteV  mdins 
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réservé  'dans  l'eipitssion  de  noire  approbation  et  de  nos 
éloges.  '  J.  N.  P. 
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Tumeurs  sanguines  et  lipomateuses  dç  la  main.— 
,  Rhumatisme  des  parois  thoraciques.  —  Action  du 
sucre  sur  le  sang,  humain*  —  Traitement  des  aph- 
thalmies  par  le  nitrate  d'argent.— Lésion  des  glan- 
des cérumineuses. — Appareil  inamovible  des  frac- 
tures. — -  Nouveaux  bains  cCeau  salée  et  de  vapeur 
muriatique ,  en  Autriche.  —  Digitale  pourprée.  -*- 
Influence  desfcculeries  et  des  émanations  maréca- 
geuses. —  Sels  calcaires  dans  îœuf  et  dans  le  pou* 
let.  —  Acides  chrénique  et  apochrénique.  —  Man- 
nite  extraite  du  céleri-rave.  —  Empoisonnement 
par  T huile  de  goudron.  —  Empoisonnement  par  les 
champignons.  —  Solanine.  <—  Pria  proposé  par 
ï Institut  royal  des  Pays-Bas.  . 

Gazette  médicale  (avril  i834). 

I.  Mémoire  sur  les  tumeurs  sanguines^  et  lipoma- 
teuses de  la  paume  de  la  main;  par  le  docteur  Rx» 
guetta.  —  On  observe  souvent  a  la  paume  de  la  main 
des  blessures  artérielles  ;oa  y  trouve  quelquefois  des 
tumeurs  anévrysmales ,  surtout  à  la  partie  supérieure  et 


• 

radiale.  Ces  tumeurs  sont  spontanées  du  accidentelles. 
Dans  le  premier  eas  ,  elles  sont  constituées  par  un  as- 
semblage d'artères  et  de  veines  dilatées, .dans  un  réseau  . 
cellulaire  et  élastique  (dans  le  deuxième,  elles  résultent 
de  lepanchement  artériel  ou  artérîoso-veineux  dans  le 
tissu  sous-tégumentaire  ,  ou  il  s'est  creusé^une  poche  à 
cellules  muktples»  Le  diagnostic  dé  ces  tumeurs  n'est 
pas  toujours  facile.  On  les  a  quelquefois  confondues 
avec  un  lipome,  et,  pourtant,  en  comprimant  un  li- 
pome ,  on  ne  fait  que  Y  aplatir,  tandis  que  par  la  com- 
pression on  peut  faire  disparaître  une  tumeur  érectilè. 

M.  Rognetta  pense  que  la  compression  est  le  inoyen 
le  plus  avantageux  pour  guérir  les  tumeurs  anévrysmales. 
Elle  réussit  complètement  à  Àbernethy,  chez  un  enfant 
âgé  de  deux  mois,  affecté  d'un  anévrysme  par  anastomose, 
qui  s'étendait  depuis  le  poignet  jusqu'au  coude,  en  par- 
courant la  face  antérieure  deTavant-bras.  Si  la  compres- 
sion était  insuffisante  ou  contr'indiquée ,  on  pourrait ,  k 
l'exemple  dé  Guattani,  après  avoir  comprimé  l'artère 
brachiale ,  ouvrir  largement  la  tumeur,  remplir  le  fond 
de  la  plaie  de  charpie ,  et  exercer  sur  elle  une  forte 
compression.  La  suppuration,  qui  surviendrait  dans  le* 
tissu  spongieux ,  amènerait  k  guérison  radicale  de  la 
tumeur,  d'une  manière  moins  dangereuse  que*  l'excision. 
M.  Rognetta  termine  sou  Mémoire  par  l'observation 
d'un  fungus  hématode  qu'il  a  observé  au  petit  doigt  de  la 
main  droite ,  chez  un  homme  de  $7  ans,  et  qui  fut  guéri 
parla  désarticulation  dudoigt,  dans  la  phalange  moyenne. 
Nous  avons  observé,  rue  Baffroi ,  n°  a3 ,  chez  une- 
femme  d'une  cinquantaine  d'années  ,  un  fungus  héma- 
tome ,  situé  à  la  partie  interne  du  petit  doigt  de  la  main 
droite,  et  qui  s'étendait  depuis;  l'ongle  jusqu'à  l'artic*- 
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i°  Le  nitrate  d'argent  joaït  d'une  propriété  spécifique 
dans  la  plupart  des  phlegmasies  aiguës  et  4sor  tout  chro- 
niques ,  qui  affectent  le  globe  de  F  œil  $  »°  cette  pro- 
priété peut  agir  sur  le  système  sanguin  capillaire  ,  dont 
l'injection  détermine  la  rougeur  inflammatoire;  3°  on 
doit  favoriser  l'action  spéciale  du  nitrate  d'argent  par 
des  purgatifs ,  des. dérivatifs  et  des  émissions  sanguines , 
^suivant  les  indications.  M.  Munaret  employait  le  ni- 
trate d'argent  do  la  manière  suivante  : 

b)  Solution  de  nitrate  d'argent  .  .  gutt.  iv 
Eau  distillée  .  .   .  %/  .   .  .  .         g  j 
Laudanum    ..........  gutt.  iîj 

Y  •  Mémoire  swrla  lésion  des  glandes  cérumineuses  ; 
par  le  docteur  Delau.  jeune.  —La  sécrétion  du  céru- 
men peut  pécher  par  défaut  ou  par  excès.  L'épaississe- 
ment  de  la  membrane  qui  tapisse  le  conduit  auditif, 
certaines  phlegmasies  de  l'oreille  moyenne,  un  état  ner- 
veux, peuvent  suspendre  la  sécrétion  cérumineuse.  Sous 
l'influence  de  certaines  circonstances  ,  cette  sécrétion 
peut. être  augmentée  ?  et  alors  il  se  forme  quelquefois 
.  des  amas  de  cérumen  plus  ou  moins  jaune  ou  noirâtre , 
plus  ou  moins  consistant,  sans  enveloppe  membraneuse, 
sans  mélange  de  pellicules  foliacées.  Cette  affection 
s'observe  presque  toujours  chez  des  enfans  ou  des  adul- 
tes ,  qui  présentent  un  excès  d'action  dans  lies  follicules 
sébacés  du  pourtour  ides  ailes  du  nés ,  du  front  et  quel- 
quefois de  la  figure  entière.  Chez  ces  malades ,  l'extrac- 
tion du  cérumen  est  facile  et  n'est  suivie  d'aucun  acci- 
dent  inflammatoire  ;  mais  de  nouveaux  amas  ne  tardent 
ps  à  *#  faire.  L'emploi  de  U curette,  pour  les  détruire. 
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amène  souvent  des  excoriations,  des  écoulçmens  de  sang 
et  même  des  douleurs  assez  vives.  Des  douches  ou  des 
injections  aqueuses  sont  préférables.  -  t 

Lorsqu'une  phlegmasie  chronique,  d'une  nature  daf - 
treuse,  oU  survenue  à  la  suite  d'un  catarrhe,  existe 
depuis  long-temps  dans  la  parlie  interne  du  conduit  au- 
ditif ,  les  amas  de  cérumen  qui  se  forment  sont  enve- 
loppés d'une  ou  de  plusieurs  membranes  ,.  résultant 
d'une  exhalation  de  sérosité  alburaineuse ,  et  quelquefois 
purulente.  L'extraction  est  plus  difficile  que  dans  le  cas 
précédent,  et  il  n'est  pas  rare  qu'elle  soit  suivie  d'une 
inflammation  aiguë,  q  ui  se  propage  dans  lorei  lie  moyenne. 
D'autres  fois ,  il  n'y  a  pas  d'otite  ,  et  cependant  l'ouïe 
reste  (teinte ,  parce  que  l'oreille  moyenne  a  pris  part  à 
l'inflammation  lente;  du  conduit  auditif,  externe.  Si, 
alors,  la. membrane  du  ty*ipan  est  perforée  ou  détruite, 
la  caisse  exposée  aux  injures  de  l'air,  s'enflamme  et  de- 
vient le  siège  d'une  suppuration  plus  ou  moins  abon- 
dante. Quand,  sous  l'influence  de  circonstances  favora- 
bles ,  la  sécrétion  de  ce  pus  est  diminuée ,  il  se  concrète, 
et ,  par  sa  présence  provoquant  l'action  des  glandes  cé- 
'  rumineuses,  il  donne  lieu  à  la  formation  d'un  bouchon 
pseudo-membraneux  qui  ferme  la  communication  mor- 
bide, de  l'oreille  externe  avec  l'oreille  moyenne.  Alors 
la  phlegmasie  de  la  caisse  guérit  ;  mais  la  surdité  per- 
siste. Si  on  enlève  cet  amas  de  cérfimen,  le  malade  ne  ' 
recouvre  l'ouïe  que  pour  peu  d'instans.  Bientôt  il  est  at- 
teint d'une  otite  très  aiguë  externe  et  interne,  qtii  marche 
rapidement   vers  une   suppuration    abondante.    Dans  ' 
quelques  cas,  l'inflammation  est  moins  intense ,  et  n'est 
pas  s  juxonipàgnée  de  suppuration.   •' 

Tbmell./Jfai  18*4.  17 
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VI.  Résultais  des  expériences  faites  à  ï  Hôtel- Dieu , 
de  PorU,  sur  le  traitement  des  fractures  par  F  appareil 
inamovible  •,  par  le  docteur  RoWrtta.  —  Mous  nous 
co*rte»t«WSfc6  4e  donner  ici  les  conclusion* de  ce  Mémoire. 
M*  Rognetla  pense  que  l'appareil  inamovible  ne  cdà* 
vient  que  dans  de*  cas  exceptionnel*  de  fractures  des 
membres»  Sur  un  champ  de  bataille  ;  k  la  campagne  ;  sut 
U»e  personne  en  voyage  ;  sur  nu  enfant  indocile.  Il  né 
civil  pas  qu'il  puisse  eftric  de  grands  avantages  ,  dans  les 
fcaettire*  du  col  dû  fémur,  et  préfère  les  appareils  dont 
se  servent  MM-  Dapuytren  et  Roux.  Il  n'ose-  se  pro- 
qeuçer  sur  la  question  de  savoir  si ,  dans  une  fracturé 
compliquée  de  plaie  >  l'appareil  inamovible  n'é  t  pas 
pfeftrabîe  s  nos  appareils  ordinaires.  Les  notiibreUsei 
observations  de  M.  Larrey  **  les  faits  que  nous  avons 
observes  a  Saint- Auto  me  ,  mus  portent  à  accorder  la 
prôfcreaee  *  l'appareil  inamovible 

VU.  Notice  sur  de  nouveaux  bains  d'eau  salée  et  de 
vapeurs  muriatiqueS)  établis  eu  Autriche;  par  M.  Gft**; 
djet ,  I>%  M.  P.  —  L'Allemagne  possède,  plusieurs  éta- 
yissemeûSt  4e  bains  d'eau  satarée  de  sel.  Il  en  est  u&  de 
cette  nature»  dan*  un  Iwmrg  de  h  haute  Autriche , 
pommé  LstkU  Il  Atf  cr4e ,  en  *8an  ,  par  quelques  ffié^ 
decins  de  Vienne.  La  montagne  saline  est  située  à  une 
dcçii-liciu?  ouest  d'Isohl.  On  se  sert  de  tuyaux  dé  p»  $ 
pquu  copduiçe  L'equ&alée  4fu'en  appelle  5ou& ,  daufs-des 
lés^ervoirS'OÙ  elle  dépose  ses  parties  terreuses.  Elle  ta  de 
ces,  réservoirs  a  rétablissement  des  bains*.  La  sool&a  une 
sav^iM'  tortejQçifel  s^Umatn*  et  ajnère  y  moins  de  lrropïdît4 
que  l'eau  de  la  mer  et  uoe  pesai|tatw  spécifique  rematf* 
quable.  Elle  donne  à  l'analyse  : 
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Hydrochlarate  de  «rndtr-.  .....  25,^3       . 

•        *«•  de  chaux  *  .  »  •   <     o,og 

— «»  de  magnésie   ...     ô,8a 

Sulfate  de  soude  ......     o,56 

—      de  chaux  .  .  .  .  .     o,ï3 

—■de  maguésie  ...     0,21  . 

Èau  . i ■  •    .   72,40 

Perte  pat  l'opération  .   .  i     0,06 

S  I    I   I     I      I        •  •     l  lut 

100,00 

Après  uu  certain  nombre  dé  bains  ,  on  observe ,  chez 
les  malades  ,  une  excitation  générale.  La  peau  devient 
lé  siège  d'une  exhalation  habituelle  •,  les  facultés  digeS- 
tives  sortent  de  leur  langueur  et  acquièrent  une  énergie 
notable.  Les  évacuations  alvines  sont  plus  abondantes } 
tes  hémorrhoïdes  fluent  d'une  manière  remarquable  •,  la 
sécrétion  urinaire  est  considérablement  augmentée  ^ 
beaucoup  de  malades  éprouvent  une  activité  plus  grande 
et  une  amélioration  sensible  de  leur  état  moral. 

Les  vapeurs  muriatiques  sont  conseillées  par  les  mé- 
decins de  Vienne,  spécialement  dans  les  affections  bron- 
chiques et  pulmonaires ,  qu'elles  soient  ou  non  compli- 
quées de.  tubercules  ;  dans  toutes  les  maladies  qui  recon- 
naissent pour  cause  Yarthritis  interna  ou  les  principes 
scrophuleux  et  herpétiques.  Ils  regardent  comme  des 
contre-indications  de  l'emplâLjle  ces  vapeurs,  le  bas  âge, 
l'excessive  irritabilité ,  les  névroses  purement  dynami- 
ques, la  pléthore,  la  phtlivsie  ulcéreuse,  avec  hémop- 
tysie. M.  Gaudet  a  vtt  l'usage' de  ces  vapeurs  causer  de 
la  dyspnée,  de  ranhilation  en  marchant,,  des  lypothi- 
mîes  promptes  à  $e$  femmes  tourmentées  j>ar  une  toux 
hystérique  ou  une  afiection  organique  du  coeur. 
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Archives  générales  de  médecine  (mars  i834)* 

Considérations  physiologiques  et  thérapeutiques  sur 
la  digitale  pourprée  ;  par  M.  Ton  et  ,  D.  M,  P.  —  Après 
avoir  raporté  un  assez  grand  nombre  d'observations  par- 
ticulières /l'auteur  conclut ,  avec  tout  le  inonde ,  que  la 
digitale  combat  avec  avantage  ,  les  palpitations  de  cœur, 
Y  asthme  et  Yhydropisie  •$  que  la  poudre  des  feuilles  est  la 
préparation  la  plus  sûre  et  la  plus  commode  ;  que  Yinfu* 
tion  des  feuilles  est  la  préparation  la  plus  active,  et  celle 
qui  demande  le  plus  de  circonspection  ;  enfin,  que  la 
plante  sèche  doit  être  préférée  aux  feuilles  fraîches.  Ren- 
dant compte  de  la  pratique  d'un  médecin  qui  a  essayé  , 
avec  succès,  l'infusion  de  feuilles  de  digitale  pourprée,  à 
haute  dose  ,  dans  le  traitement  des  maladies  du  cœur , 
M.  Toret  signale  les  dangers  de  cette  pratique ,  et  rap- 
porte deux  cas,  dans  lesquels  une  mort  subite  est  sur- 
venue peu  de  jours  après  la  cessation  du  médicament.* 
On  avait  prescrit  pendant  plusieurs  jours  l'infusion  de 
digitale,  à  la  dose  de  un  à  cinq  gros  dans  une  potion  de 
huit  onces.  L'un  des  deux  sujets  fut  ouvert ,  mais  Tau-; 
topsiene  fit  découvrir  aucune  lésion  qui  pût  expliquer 
la  mort  subite  :  toutefois,  le  cœur  était,  dit  l'auteur, 
hypertrophié  au  plus  haut  degré. 


Annales  d'hygiène  publique  et  de  médecine  légale 
(arril  i834). 

Influence  desféculeries  et  des  émanations  tnaréca- 
gcuses.  (Rapport  fait  au  tribunal  de  première  instance, 
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du  département  de  la  Seine  \  par  MM.  Ouimet  Pauekt- 
Duchatelet).  —7  De  ce  travail  intéressant  nous  extrai- 
rons quelques  passages  qui  ont  trait  spécialement  à  la 
nature  et  à  l'influence  des  émanations  marécageuses  : 

« .  Un  marais  ,  tel  qu'on  doit  l'entendre ,  dans  le  lan- 
gage  hygiénique  f  est  un  endroit  qui  s'humecte  et  se 
dessècne  ensuite  plus  ou  moins  -,  il  n'est  pa3  nécessaire , 
pour  que  cette  humectation  ait  lieu ,  que  l'eau  paraisse 
à  sa  surface;  il  suffit  pour  cela  qu'un  sol  argileux,  im- 
perméable à  l'eau  r  reste  submergé  pendant  une  partie 
de  l'année  :  un  grand  nombre  de  prairies  se  trouvent 
dans  ce  cas.  Ce  n'est  pas  la  chaleur  qui,  par  elle-même , 
rend  insalubres  les  lieux  auxquels  nous  pouvons  donner 
le  titre  de  marais  ,  elle  n'agit  qu'en  les  desséchant  et  les 
mettant  par  la  dans  les  conditions  nécessaires  pour  de- 
venir nuisibles  ;  c'est  ce  qui  fait  que  certaines  localités, 
très  meurtrières  dans  les  années  sèches ,  s'assainissent 
dans  les  années  humides  et  pluvieuses  ;  car,  alors  étant 
submergées  ,  elles  ne  présentent  pas  les  conditions  né» 
cessaires,  pour  constituer  un  marais,  elles  ne  sont  plus 
dans  ce  cas  qu'une  surface  évaporable ,  plus  capable  de 
purifier  et  de  rafraîchir  l'air  que  de  la  charger  d'éma- 
n  a  tiens  dangereuses.  Il  faut  donc  faire  une  grande  dis* 
tinction  entre  un  étang,  un  lac ,  une  rivière ,  un  canal 
navigable,  qui  ne  changent  pas  de  niveau,  dont  les  bords, 
sont  coupés  a  pic,  et  un  marais  tel  que  nous  l'avons' 
plus  haut  défini  *,  toutes  les.  masses  d'eau  qui  réunissent 
ces  conditions  ne  sont  pas  nuisibles  ,  au  moins  dans  nos 
climats ,  quelles  que  soient  la  quantité  et  l'épaisseur  de 
la  vase  qu'elles  peuvent  recouvrir.  »  Bien  plus ,  des  fc.ita 
nombreux  prouvent  que  les  travaux  nécessaires  à  l'ex- 
traction de  la  vase  des  canaux  mis  à  sec  et  laissés  dans 
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cet  état,  quelquefois  pendant  plusieurs  semaine,  n'ont 
eu  aucune  influence  fâcheuse  suç  la  santé  des  ouvriers 
qui  y  étaient  employés  ,  non  plus  que  sur  celle  des  ha- 
bita ns  du  voisinage. 

«  Le  fait  précédent  bien  constaté  a  engagé  tous  les 
ingénieurs  et  ceux  des  médecins  qui ,  sans  faire  jouer 
leur  imagination,  n'ont  vu,  dans  l'influence  dès  marai^ 
que  ce  qu'il  leur  était  permis  d'y  apercevoir,  à  proposer 
)$l  submersion  des  marais  qui  ne  pouvaient  être  ni  des*- 
.séchés  complètement  |  ni  assainis  par  toute  autre  ma- 
nière. 

a  Nous  Regardons  comme  démontré,  que  la  vase  qui 
j'accumule  dans  les  étangs  et  cours  d'eau ,  n'est  pa*  f 
par  elle-même  ,  capable  de  dégager  des  émanations  mal- 
faisantes... »  La  mise  à  sec  des  étangs  et  canaux  n'oc- 
casione  des  maladies  et  des  fièvres  intermittentes  que 
lorsque  les  localités  permettent  ]a  formation  de  vérita- 
bles marais  infectans ,  comme  il  a  été  dit  au  commence- 
ment de  cet  article! 

«  Jusqu'ici  on  a  confondu  les  émanations  de  la  vase 
avec  les  émanations  marécageuses;  il  fallait  cependant 
établir  une  distinction  très  grande  entre  cçs  dçux  éma- 
nations ,  car  les  effets  de  l'une  ne  sont  pas  ceux  des 
Wtrep.  >> 

On  sait  que  l'odeur  très  prononcée  qu'exhalent  les 
çaux  sulfureuse^,  et  qui  est  due  au  dégagement  du  $aç 
ky4rogène  sulfuré ,  n'entraîne  pas  d'inconvénient  pour 
]g.  santé  9  dans  les  lieux  où  ce  dégagement  même  paraît 
a/çe$  abondant,  notamment  à  la  source  d'Enghien,  à 
l'hôpital  Saint-^ouis ,  etc.  On  sait ,  d'autre  part ,  qua 
r^jdrçgène  carboné  peut  être  mêlé  à  l'air ,  dans  des 
B€^fPrt^nA^e^  considérables  9  sans  déterminer  4'aç- 


cidçns  f  et  même  lorsqu'il  vient  à,  en  déterminer,  eequi 
e$t  fort  rare,  sans  (Jonnerljeu  à  rien  qui  ressembla  aux 
fièvres  produites  par  les  émanations  marécageuse»»  Ce- 
pendant la  chimie  n'a  pu  ohiçftindef  macaisqueces  gaç, 
et  notamment  /«  gaz  hydrpg^né parb^né^  »èié  parlait 
d'azote,  d'acide  pa.rbouîtjueyd'hjdr^gèfte  pkosphoré ,  e**r. 
Cependant  encore  l'analyse  4»  l'atmosphère  t  ,  voisin* 
tdes  marais  ,  n'a  pu  faire  saisir  aucune  diflerenoe  enif* 
cétajr  et  celui  qu'on  respire  dan*  les  lieux  salubres.;,^ 

ail  reste  donc  jusqu'ici  prouvé ,  que  les  différeii* 
gaz,  dont  l'analyse  çkimique  a  démontré  la  préBene* 
dans  les  boues  et  dépôts  f  qui  sont  au  fond  des  eaux,  ea 
sortent  rarement;  qu'ils  ne  se  mêlent  pas  à  l'air  envi- 
ronnant, dans  des  proportions  appréciables;  qu*ils  ne 
sont  pas  par  leur  nature  susceptibles  de  produire  des 
fièvres  interiftiitelfcea ,  et  V&  <$&  fiétfjcr  reconnaissent 
une  tout  autre  cause.  » 

Jl  reste  démontré  aussi  qufe  jusqu'ici**»  nk  savons 
pus  précisément  en  quoi  consislent^les  étaan*tio*s  *na<* 
récageuses  susceptibles  de  produire  tas  maladies  inter- 
mittentes* -v  " 

«  A  l'aide  d'appareils  et  de  moyens  particuliers ,  e* 
a  condensé  les  vapeurs  qui  sortent  des  marais ,  *t  re* 
cueilli  9  de  <*ltè  manière ,  des  quantité*  asaea'  iletabfcfe 
de  liquide,  pour  les  son  nie  tue  à  l'anàlysie  $  on  y  a  btefe 
Remontré  la  présence  de  quelques  principes  étrangère  * 
mais  ces  principe*  ont  varié  dans  une  Joule  dé  etredû^ 
stances,  de  sorte  qu'on  peut  affinée*  qpe  ces  analysés 
fjÊtoLl  point  éclairé  ia  question  de  Pin  salubrité  dtts  met* 
rfti s ,  qu'elles  nous  laissent  dans  une  igttdraffc*  à  féà 
près  aussi  complète  qu'auparavant  j  svlv  h  «aiurede* 
principes  délétères  qui  agissent  daat  fe  prvdmtiôti  fo~ 
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fièvres  intermittentes  ;  et  que,  dans  l'état  actuel  delà 
science ,  on  aurait  grand  tort  de  s'en  rapporter  à  des  ex- 
périences chimiques,  pour  décider  quune  maladie 
quelconque ,  et  particulièrement  des  fièvres  intermit- 
tente*, ftftnt.diies  à  l'action  d'un  corps  qui  sort  d'une 
localité,  au  milieu  de  laquelle,  1a  maladie  a  pris  nais- 
sance, quelque  probable  d'ailleurs  que  paraisse  cette 
opiniou.  »  Dans  tous  les  cas,  Y  odeur  marécageuse  ne 
paraît  pas  être  le  véhicule  des  miasmes  ou  des  principes 
délétères  des  marais,  encore  moins  ce  principe  lui-même, 
puisqu'elle  se  rencontre  souvent ,  sans  qu'on  observe 
aucun  effet  nuisible  qui  puisse  être  rapporté  à  soir  in- 
fluence. 


Journal  de  Chimie  (  avril  i834)« 

I.  Sels  calcaires* dans  tœuf9  avant  T incubation,  et 
dans  le.pouhtyà  li+sortiede  Vœuf;  par  M.  Lassaione. 
.—  U  résulte  de  l'analyse  comparative  d'un  œuf  fraî- 
chement pondu  ,  et  du  jeune  poulet  à  sa  sortie  de  la  co» 
Ijuitle,  que  ce  dernier  renferme  une  proportion  de  sous- 
phosphate  de  chaux,  dix  fois  plus  grande  que'l'albu- 
Jriine  et  le  jaune  d'œuf  pris  ensemble  ;  d'ofril  paraîtrait 
qu'il  se  produit ,  dans  l'acte  de  l'incubation,  une  cer- 
taine quantité  de  ce  sel.  Celte  surabondance  destinée, 
sans  doute  *à  la  production  dû  système  osseux ,  est  con- 
stante ej  ne  dépend  pas,*  comme  on  pourrait  le  supposer, 
d§  la  différence  <£m\  œuf  à  un  autre  ;  car  ,  dans  tAs 
œufs  de  poids  différons,  les  proportions  du  phosphate  de 
chaux  n'ont  varié  que  de  o,H>^o  grammes  à  a,o3o  ,  et  en- 
core dans  les  expériences  de  M.  Lassaigne,  les  œufs 
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avaient  été  choisis,  autant  que  possible,  égaux  en  poids. 
La  coquille  serait- elle  la  source  où  ranimai  puise  le  sel 
.calcaire  nécessaire  à  la  formation  de  ses  os?  Mais  ce  (est 
calcaire  n'éprouve  pas  de  diminution  apparente  dans 
son  épaisseur,  n,i  d'altération  sensible  dans  ses  carac- 
tères physiques  :  M.  Lassaigne  est  tenté  de  considérer 
(et  cette  opinion  est  partagée  par  un  certain  nombre  de 
physiologistes  et  même  de  chimistes ,  tant  anciens  true 
modernes)  )a  génération  du  phosphore  et  du  calcium 
comme  le  résultat  d'un  acte  vital  hyperchiraique.  Les 
seuls  élémens  de  ces  deux  corps  se  rec/m.treraien  t;  dans 
la  matière  organique,  dans  un  état  particulier,  qui 
échappe  aux  procédés  d'investigation  connus  des  chi- 
mistes. Nous  sommes  assez  disposé  a  croire,  avec  M.  Las- 
saigne, à  des  effets  inexplicables  et  insaisissables  par 
nos  moyens  d'analyse,  de  cette  force  à  laquelle  on  a  donné 
le  nom  de  nisus  formativus.  Mais  nous  auridns  voulu 
qui;  M.  Lassaigne  s'appuyât  «ur  quelques  expériences , 
plutôt  que  sur  des  apparences  et  desinductions  probables^ 
pour  avancer  que  la  coquille  n'a  rien  perdu  Sians  l'acte 
de  l'incubation. 

IL  Acides  chrénique  et  apochrénique,  dans  les  eaux 
minérales  de  Porta.  — r  M*  Berzélius  vient  de  découvrir, 
dans  les  eaux  minérales  de  Porta,  deux  acides  particu- 
liers auxquels  il  a  donné  les  noms  de  chrénique  et  apo~ 
chrénique.  Ces  deux  acides ,  dont  le  dernier  se  forme  du 
premier  par  Faction  du  gazoxigène,  se  rencontrent  dans 
plusieurs  eaux  minérales  de  Suède,  à  l'état  libre,  ou  corn* 
binés  avec  des  bases  alcalines.  Voici,  selon  M.  Berzélius , 
l'analyse  des  eaux  de  Porta  :  sur  1000  parties  on  trouve  ; 
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Chiorwe  de  potassium o,3Sg8 

t—        de  sodium •  •  .  .  0,79^7 

Chrénate  desonde  . ,  •  0,64 1 3 

Chrénate  €t  carbonate  d'ammoniaque  .  0,8608 

Bicarbonate  de  chaut 9,0678 

^-         demagriésie  .'....'..-  1,9103 

*—         de  manganèse 0,0^07* 

—         defer  .  . ;  .  6,6109 

Phosphate  d'alumine :.  é,ono 

Acides  chréntque  et  apoehrénique  .  .  5,a5i5 

«lice ,  8,*g66 

Le  ga»  qui  se  dégage  de  la  source  est  composé  de  : 
a«6te ,  6$  acide  carbonique  1, 

.  HL  Manmite  extrait*  du  céleri-rave  ;  par  M»  Fîtes. 
r<~  M.  Payes  a  reconnu  que  la  racine  do  céleri-rave  ae 
contient  pas  de  fécule ,  mais  une  forte  proportion  de 
«umnifce ,  Accompagnée  d'une  substance  azotée  ,  coaga* 
lable  ,  de  quelques  sels ,  et  de  traces  d'huile  essentielle» 
La  quantité  de  ce  principe  .contenu  dans  le  célèri-rave, 
fit  la  facilité  de  son  extraction,  ^établissent  la  certitude 
qu'on  pourrait  l'obtenir  plus  économiquement  et  plus 
pur  de  cette,  racine,  que  de  k  manne;  La  sateur  douce 
et  agréable  et  les  qualités  peetôrafas  reconnues  de  oette 
espèce  de  sucre ,  semblent  devoir  lai  assurer  une  cont- 
eommation  importante,  si  on  parvient  &  l'obtenir  aussi 
&ertomiq€u*nent  que  les  premiers  essais  de  M.  Payen  le 
liant  présager. 

U  suffit,  pour  l'obtenir,  de  soumettre  à  Faction  d'une 
forte  presse  la  racine  râpée,  et  réduite  en  pulpe,  d<?  porter 


jt  l'ébullitiitm  le  çuç^  obtenu,  de  séparer  l'écume,  de  fil»- 
Jrer  çur  pu  (iUre  jle  charbons  d'os-  en  grains ,  e|  d'aban- 
donner, dan*  un  endroit  frais,  le  liquida  rapproché  r*- 
pi4emenjt;  en  consistance  sirupeuse.  JL.fe  prend  par  le 
refroidissement  en  une  masse  de  cristaux  irradiés,  d'une 
/o»le  de  centres  irrégulièrement  espacés*       ^ 

Cette  masse  soumise  à  une  pression  lentement  accroc 
donne  directement  la  mannite  en  cristaux  blancs  ,  ai- 
guillés, brillans,  qu'une  seule  épuration  faite ^  en  l'hur 
meçunt,  et  pressant  dp  nouveau,  refasse»  pure  pour 
toutes  u§*ge$  économique*. 

,  «Pis^ouxe  dans  lalcopl  à  çbaud ,  elle  **  en:  sépare  en  re*. 
jfrpidipwit ,  et  dppne  des  crjsuux  allongea  ,  réunis  par 
groupes  •  formant  de*  aigrettes  &pbe>iquea«  ,  • 
.  La  mannUe  ferme  environ  les,  0,07  du  .suc  «primé. 
J4,  Paye»  pejise  que  cette  proportion  peut  varier,  «ai* 
vantlesol,  la  culture,  h  #aisa»,  etc.  Il  a'aocupe  de 
rechercher  par  l'apprécia  lion  de  ces  diverses  circon- 
Stances ,  si  Qn  pourrait  foice  una  application  île  sa  4é- 
couvem  ft  la  culture  dq  cekr  Wave  et  à  Textraetim  de 
la  amanite* 

-,  lV*EwpQmnn0m§mt.]t<tr  ï huile  da  goudron  $  pat 
W.  §Jigk|.  ?**  En  jujn  *$3* ,  un  matelot f  k  bord  du 
WW**  la  FietQirfiJtmt  msirmm*  quart  de  pinm 
d'iluije  d#  goudron  ,  ewqrant  faire  du  rhum.  Ne  voulant 
pa>  (aire  ççntwue  *«  mépris  ,  de  peur  d*ètr*  un  objet 
de  plaisanterie,  d$  U  part  de  *e*  camarades ,  il  continua 
4e  travailler  plusieurs  heures^  et  le  *oir  descendit  & 
terre*  et  eut  beaucoup  de  peine  à  gagner  la  nwsea  où  Iuh 
bnail^&ftw;*  M,  §%Utfte  le  y it  quesept heures  après 
rac^4e^>  et  ^  «*uv*  da**i  *n  étot  4*tf*it>lks«ineat 
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considérable,  vomissant  continuellement,  et  se  plai- 
gnant de  douleurs  excessives  dans  les  entrailles  et  les 
reins,  mais  sans  douleur  à  la  tète  et  sans  battemens  des 
artères  temporales.  Le  fluide  rejeté  par  le  vomissement 
avait  une  forte  odeur  de  goudron ,  qu'on  distinguait 
avant  d'entrer  dans  la  chambre  du  malade.  3o  grains 
d'ipécacuanha  firent  encore  évacuer  un'e grande  quantité 
du  liquide  avalé ,  bien  que  l'on  dût  penser  que  tout 
avait  été  rejeté.  Une  saignée  de  3o  onces  et  une  once  et 
demie  d'huile  de  ricin  calmèrent  tous' les  symptômes; 
Deux  heures  après,  évacuations  alviues  abondantes, 
qui  a  voient  une 'odeur  extrêmement  forte  de  goudron, 
ainsi  que  l'urine  qui  était  en  même  temps  très  colorée  $ 
vésicaloire  sur  1  epigastre ,  -fomentations  chaudes  sur  le 
ventre  et  les  reins,  potion  cathartique  la  nuit  :  le  lende- 
main matin,  tout  était  dissipé,  mais  il  ne  put  reprendre 
ses  travaux  qu'après  un  jour  de  repos. 

V.  Empoisonnement  par  les  champignon*  $  par 
M. Chevallier.— MM. Barruelet  Chevallier  furent  char- 
gés d  examiner  les  matières  provenant  des  .vomissemens 
de  trois  individus  morts ,  après  avoir  mangé  des  champi- 
gnons vénéneux.  Ces  matières  furent  d'abord  mises  sur 
un  filtre  de  papier  Joseph,  et  abandonnées  jusqu'à  ce 
que  la  fil  ira  lion  fût  complète.  MM*  Chevallier  et  Barruel 
recueillirent  en  mènie  temps  ,  dans  le  bois  de  VincennSs, 
sur  les  lieux  indiqués  parles  victimes,  quatre  espèces 
de  champignons,  qui  furent  soumises  à  Fexamen.de 
M.  Brongniart ,  agrégé  à  la  Faculté ,  et  qu'il  reconnut 
être  des  agarics  :  i°  VAgaricus  gramniàpodius  \  a0  A. 
infundibuliformis  j  i*  A.  fusipes  $  4°  £•  pectinaceus  , 
(BuUiard);  emoticus  (Person)j  integer  (Sowerby). 
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Les  trois  premières  espèces  ne  sont  pas  considérées 
comme  vénéneuses ,  tandis  que  le  dernier  est  très  véné- 
neux- Les  expériences  de  Krapf ,  à  Vienne ,  ont  prouvé 
combien  il  était  dangereux» 

Ce  qu'il  y  a  de  plus  remarquable  dans  cette  aflaire, 
c'est  que  l'un  des. gardes  du  bois  de  Vincennes  signala  ^ 
comme  étant  ramassé  par  diverses  personnes,  YAgari eus 
emeticus ,  et  raconta  des  accidens  arrivés  à  une  femme 
de  la  barrière  de  la  Grande-Pinte ,  probablement  par 
l'usage  du  même  champignon.      a 

Les  liqueurs  séparées  par  filtra  tion,  Soumises  à  Fac- 
tion de  l'acide  hydrosulfurique  et  des  divers  réactifs , 
ne  montrèrent  aucune  trace  de  substance  métallique. 

Une  portion  fut  soumise  a  une  évaporation  lente ,  et 
fournit  un  extrait  avant  une  odeur  fade,  nauséeuse.  Cet 
extrait  avait  une  saveur  dosmazôme ,  suivie  d'un  senti- 
ment tout  particulier  de  styplicité  et  d'âcreté. 

"VAgaricus  emeticus  rapporté  du  bois  de  Vincennes 
fut  pilé,  et  traité  par  l'eau  distillée  à  l'aide  de  la  chaleur* 
La  décoction  clarifiée  fut  évaporée,  et  fournit  un  ex- 
trait frappant  d'analogie  avec  celui  qui  fut  obtenu  des 
matières  vomies  ,  même  odeur  d'qsmazôme  ,  même  sa- 
veur styptiqiie  et  âcre;l'àcreté  Cependant  un  peu  moins 
marquée.  La  chimie  n'a  pu  jusqu'à  ce  jour  isoler  le  prin- 
cipe vénéneux  des  champignons  v  il  serait  donc  impos- 
sible d'affirmer ,  d'après  ces  seuls  indices ,  que  l'empoi- 
sonnement en  question  a  été  produit  par  les  champi- 
gnons. Il  faut  avouer  pourtant  que  les  essais  comparatifs 
qui  ont  été  faits  donnent  à  cette  opinion  une  probabilité 
bien  voisine  de  la  certitude..   ,  '  ... 

VI .  Solanine  dans  les  germes  de  la  pomme  de  terré  \ 
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patM.  JviàsOvrà.  —  Oesaccidens  arrivés  à  Brunswick, 
enêônnnht  âtt  gros  bétail  des*  résidus  provenant  de  la 
fabffcatiori  dVati*de-vïe  de  pommes  de  terre  germées, 
ont  engagé  M.  le  docteur  Otto  â  examiner  le  germe  de 
ces  tubercules,  lt  a  donc  traité  ces  germes  par  l'eau  aci- 
dulée aveé  l'acide  sulfurique;  puis  précipitant  la  liqueur 
paf  l'acétate  de  plomb,  pour  isoler  l'acide  sulfurique, 
l'aider  phôsphorique  et  une  matière  extractive ,  il  a 
ûhté.  Là  liqueui»  filtrée ,  saturée  par  un  lait  de  chaux, 
fournit  un  précipité  d'où  Ton  sépare  par  l'a tcol  bouillant 
là  éôlanifte ,  qvCôn  obtient  ensuite  pure  par  plusieurs 
cristallisations  successives. 

Des  expériences  directes  entreprises  sur  l'action  de  la 
solanine  sur  l'économie,  ont  démontré  que  le  sulfate, 
de  solanine ,  â  1â  dose  d'un  grain  ,  a  donné  la  mort  à  un 
lapiti  ,  éii  6  heures  ;  que  sur  un  animal  plus  çros,  il  a 
fallu  trois  grains  pour  le  faire  périr,  au  bout  de  9  heures  : 
on  a  particulièrement  remarqué ,  chez  ces  animaux  ,  la 
paralysie  des  extrémités  postérieures.  Le  même  phéno- 
mène à  été  observé  chez  les  bestiaux  nourris  avec  les 
résidus  de  pommes  dé  terre  germées. 

M.  Blanche!  a  analysé,  par  les  procédés  de  M.  Liebig, 
là  solanine  extraite  des  germes  de  la  pomme  de  terre , 
et  IV  trouvée  composée  de  ;  Carbone  62,11 3  hydrogène 
8,9a;  azote  i,64;oxigène  2^,33...  Cette  composition 
diÛere  de  celle  qui  à  été  donnée  par  MM.  Henry  et 
Plissôn ,  pour  la.  solaniàe  retirée  des  tiges  de  douce- 
amère. 

VII.  Prix  proposé.  —  L'Institut  royal  des  Pays-Bas 
a  proposé  le  sujet  de  prix  suivant  : 

Quelles  sont  lés  maladies  internes  ou  externes  qui  se 
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présentent  sourdes  formes  analogues  dans  l'homme  et 
dans  les  grands,  anîoiatix  domestiqocs?  Ces  différence* 
peuvent-elles  s'expliquerpar  les  principes  de  lanatomte, 
de  la  physiologie  et  de  la  pathologie?  teU*  comparaison 
peut-elle  procurer  quelque  avantage,  pouMe  traitement, 
de  l'homme  et  des  animaux  ?.  Quelle  influence  la  patho-» 
logk  ooffltpaFée  a-t-elle  sur  la  médecine  ?  Comifeemfai* 
djeaii-ii  combiner  l'étede  de  l'art  vétérinaire  areo  h» 
science  do  médecte  f  pour  en  obtenir  des  résultats  aatt* 
blables  à  cçu*  que  la  connaissance  du  corps*  hamsin  y 
dan*  Vé*tt  de  santé,  a  retiré*  de  FasBOlomie  et  de  ferpfliy* 
siokgie  comparées? 

Le  prix  Sera  ane  médaille  d'or  de  Sooflerifrs  (ltfgpfc)* 
Lès  Méfttoirîs»  devront  être  adressés  au  secrétaire  per* 
pétàetde  V Institut,  avant  la. fin  de  février  *$35*  tfe 
poeeiant  être  écrits*  en  Hollandais,  français,  tfrtgktey 
latmetalharurtid. 
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Vin,  de  eolctiique  contre  le  rhumatisme*  —Seigle  er- 
goté contre  Phémorrnagiè  pulmonaire.  —  Ensei- 
gnement clinique  du  professeur  Tommasini,  —Sta*. 
listique  des  sujets  opérés  dç  la  pierre  à  V hôpital  des 
Incurables  de  Naples. —  Névralgie  ciièho-digàale 
tmité&  par  la  section  du  nerf . 

1.  Oteèrïaiiàfito  sur  Vus&gè  âii  %itt  d&  cotchiqûë 
àmsPat*kt&è  &é*mique;  par  ï&pvêkmtm  Ltfttff 


aÇ8  littéhatork  médicale  éthahoèbe. 

Màechesani.— I.  Une  dame  de  4<>  ans  environ,  d'un  tem- 
pérament sanguin  bilieux  ,  fut ,  dans  le  cours  de  Tannée 
i833,  prise  d'une  arthrite  rhumatique  vague.  Appelé 
an  3ac  jour  de  la  maladie,  le  docteur  Marchesani  la 
trouva  ebris  l'-état  suivant  :  toutes  les  articulation» 
étaient  gonflées  et  douloureuses;  de  temps  en  temps 
l'enflure  diminuait  dans  l'une  d'elles  pour  se  porter  sur 
les  autres  r  et  vice  versé;  de  cette  sorte  aucune  appli- 
cation endémique,  aucun  émonctoire  n'avait  pu  appor- 
ter d'amélioration  à  l'état  de  cette  maladie,  qui,  jus- 
qu'alors, avait,  résisté  aux  plus  puissant  remèdes. 
M.  Marchesani  essaya  aussi  infructueusement  quelques 
médicamens.  II  n'employa  pas  de  suite  le  vin  de  colchi- 
que, parce  qu'on  prétendait  que  l'arthrite  disparaîtrait 
d!ellç-mème  le  4oc  jour;  mais  le  43e  jour  la  maladie, 
loin  d'avoir  disparu  ou  d'être  diminuée ,  était  devenue 
beaucoup  plus  grave;  les  articulations  du  col  étaient 
très  douloureuses  et  immobiles.  M.  Marchesani  fit  alors 
administrer  le  vin  de  colchique ,  et  la  nuit  suivante  la 
douleur  se  câlina  après  quelques. évacuations  alvines.  H 
prescrivit  encore  le  vin  de  colchique ,  et  le  troisième 
jour  la  malade  était  guérie.  .       * 

II.  Un  homme  de  22  ans ,  d'un  tempérament  san- 
guin ,  avait  été  depuis  quelques  années  affecté  à  diverses 
époques  d'une  arthrite  rhumatique  Vague  qui  d'ordi- 
naire durait  de  i^h  21  jours.  Aumoisdejuin  i833  il  paya 
à  cette  maladie  son  tribut  accoutumé.  L'étal  de  ses  arti- 
culations était  parfaitement  semblable  à  celui  décrit 
dans  le  cas  précédent.  Le  malade  avait  en  outre  dé  la  fiè- 
vre, une  soif  intçnse  et  là  langue  était  couvert*, d'un 
nuicus  jaunâtre  épais.  On  lui  administra  le  vin  de  cplr 


chique  au*  6*  et  7e  jours  de  l'invasion ,  et  le  8*  il  était 
en  état  de. faire  usage  de  ses  membres. 

III.  t»e  sujet  de  la  troisième  observation  était  un  for- 
gerou,âgéde38ans  environ,etd'un  tempérament  bilieux;.  • 
chez   Lui  l'arthrite  ne  présentait  pars  absolument  lea 
calmes  caractères  que  dan?  les  cas  précédens»  Les  arti- 
cula tloas  des  membres  <  thorachiques  étaient  seules'  affec- 
tées v  )a  maladie  ne  s'était  jamais  -portée*  ailleurs -,  et 
depuis  trois  mois  le  malade  était:  tourmenté  de  douleurs 
aourdes  auxquelles  s'était  jointe  une  légère  enfluve.  Une 
fièvre  lente  accompagnée  d'émaciation  aggravait  l'état 
du  plient,  qui,  dans  sa  jeunesse,  avait  contracté  la 
syphilis  et  la  gale.  Cette  forme  d'arthrite  et  la  compli- 
cation probable  du  vice  syphilitique  détournèrent  d'a- 
bord de  l'usage  du  vin  de  colchique  ;  mais ,  après  avoir 
employé  en  vain  les  diaphorétiques  aidés  des  bains  gé- 
néraux ^  M.  Marchesanj,  résolut,  avant  de  recourir  au 
traitement  merouriel,  d'essayer  ce  médicament*  Au  bout 
de  trois  jours  de  son  emploi  il  obtint  des  évacuations 
alvines  abondantes  qui  furent  suivies  d'une  diminution 
notable  dans  la  douleur  et  la  ioruéfaclîon.  Ce  remède  fut 
continué  pendant  trois  autres  jours ,  mais  le.  dégoàt 
qu'en  éprouvait  le  malade ,  et  l'état  de  faiblesse  de  l'es- 
tomap,  obligèrent  Fauteur  de  ces  observations  à  eesser 
l'administration  de  ces  médicamens. 
.    Voici  les  conséquences  que  M.  Marchesani  croit  pou- 
voir tirer  de  ces  observations  : 

i°  L'arthrite  rhumatique  ne  doit  pas  être  compliquée 
d'un  vice  syphilitique  ,  si  Ton  veut  obtenir  uu  heureux 
liés  al  ta  t  de  l'action  du  vin  de  colchique. 
.    a*    Pour  que   les  eflets  de  ce   médiciiniettt  sôfcnt 
Tome  IL  Mai  i834*  18 
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prompts  et  assurés ,  il  faut  l'administrer  frlors  que  les  dé- 
jections alvines  manquent  et  que  les  articulations  soft* 
suffisamment  gonflées;  plus  il  y  a  tuméfaction,  plus 
l'effet  du  remède  est  ptompr. 

•  •   3*  La  fièvre*  l'embarras  gastrique  et  h  soif  ne  contre* 
mdiqasetti  pas  l'usage  dtii  vin  de  colchique^ 

4^  QttàndcemëditamentdébiKte  l'estomac,  l'hiftfsKn* 
de  feuilles  de  gentiane  rend  à  celui-ci  toute  s»  forée; 

5a  Datas  1er  premiers  jours  dfcla  convalescence ,  d'or- 
diaa*fs  une  légère- douleur  se  mahifeste^e  nouveau  dan* 
quelques  unes  dès  artienlattens  affectées  pendant  la  ma-? 
faire;  il  ne  fâtit  pdint  S'etr  effrayer  *  car  cette  douleu* 
eesSé  etaiiplètemeiitau  bout  d'un  ou  deux  jours. 

(  OiàerraMè  medlco  di  Naps>li ,  febbrûfo  i&î^.) 

Bépiérrhagïe  pulmonaire  traitée  par  ip  sêiglé  et* 
goté)  observation-  du  docteur  Du haut*  oa  Gftseirt à.  *-» 
Bu  enfant  dé  doua» ans -\  d'un  tempérament  sanguin  ) 
d'une  bonne  constitution  ,  mais  déjà  adonné  a  l'usage  dil 
vin  t  fut  attaqué  de  la  grippe.  Son  père ,  sans  le  conseil 
d'aucun  médecin  y  lui  administra  un  émétique*  Dana  les 
fcâbris  du  vomissement  -,  e*i  lieu  une  hémoptysie  aboi»* 
dknte  pottr  laquelle  il  fallut  invoquer  te  secours  de  l'art* 
Appelé  peur  visiteu  le  malade ,  le  docteur  Durante  k 
trouva  dans  Téta*  suivant!  la  face  était  hyp#éuâqHé( 
il  crachait  en  toussant  du  sang  floconneux  ,  le  pouls  était 
haut  et  fébrile.  Une  saigiiée  copieuse  et  les  limonades  mi- 
nérales à  la  glace  furent  les  moyens  que  le  médecin  eâtf- 
ploya  pour,arrèter  celle  hémorrhagie.  Elle  s'arrêta  eh  ef- 
fet ^  mais  le  lendemain  elle  se  reproduisit  avec  pinède 
gravité  encore ,  et  elle  se  renouvelait  à  ohaque  accès  de 
toux,  elle  alternait  en  même  temps  avec  Téptatatis. 


M.  Durante  ^prescrivit  immédiatement  un  demi-gramme 
de  seigle  ergoté  réduit  en  poudre  ,_à  prendre  en  six  fois  ,„ 
dç^eux  en  deux  heures.  A  k  suite  de  i  administration  de 
ce  médicament,  lliémorrhagpVsVrêta  pour  n^pttf^ re- 
paraître s  le  poul*  ^batlk ,  et  bientôt  il  ne>mta  plus  que 
les  symptômes  de  1a  maladie  catarrhak.  Ou  fit  prendre 
encore  une  dose  égale  de  seigle  ergoté ,  afin  decoiisohder: 
la  guérison }  ensuite  quelques  puirgatifs  \  les  potions  ré- 
frigérantes -,  et  le  soir  Pusàge  de  la  tridace ,  suffirent  pmif 
pendre  la  gnérisdn  coniplètie(i)i     ; 

III.  frète  sur  la  clinique  Au  professeur ^  I'ommasihiV 
-^  ScMce  clinique.— te  service  delà  clinique  médicale 
de  Parme  est  dirigé  par  le  professeur  Tômmasini.  te  doc- 
teur fait  deux  fois  par  jour-la  visite  des  malades  ;  dans  les 
cas  graves  et  selon  l'urgence ,  ilïaîi  des  "visites  extraordi* 
naii*ear.  .»•■'.  1   ...;.    ■ 

Il  a  un  médecin  assistant  en  chef  cpii  est  charge  de 
faire  exécuter  les  prescriptions  du  professeur,  te  méde- 
cin reste  en  permanence  dans  les  salles  de  clinique  pour 
observer  les  changemens  qbi  peuvent  survenir  chez  les 
divers  malades ,  pour  pourvoir  aux  accidens ,'  s'il  y  a 
lieu,  et  en  rendre  compte  au  professeur  à  toute  heure 
du  jour  ou  de  lanuît.      \ 

A  chaque  mâfàde  est  affecté  un  médecin  'assistant  par. 
faille*  avec tin  Suppléai,  tou's  deux  choisis  parmi  le* 
élevés.  Ils  doivent  observer  saris  interruption  ïe  malade 

**  ~      ■■         '     '      -  

W"  V*«  f  à  désire,  que  y.  8Îglle5  diagno.U.pn  ^^ 
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confié  à  leur  direction  :  de  cette  sorte,!1  entrée  aux.  salles 
4e  clinique  est  toujours  libre. 

Un  chirurgien  est  attaché  au  çervice  de  la  clinique 
pour*  pratiquer  toutes  les  opérations  chirurgicales  qui 
sont  prescrites.  Il  doit  toujours  être  présent  à  la  visite. 
,  De  cette  sorte  le  service  clinique  est  permanent  et  n'est 
jamais  interrompu, 

-  Vingt-quatre  lits  goni  destinés  à  l'instruction  clinique  z 
douze  pour  les  hommes ,  et  autant  pour  lés  femmes.  Ce~ 
pendant  le  nombre  peut  en  être  augmenté ,  quand  il  sur- 
vient à  la  fois  plusieurs  cas  graves  et  curieux,  Les  malades 
affectés  le  plus  gravement  sont  mis  à  part ,  et  il  y  a  des 
cabinets  pour  transporter  ceux  qu'il  es^  nécessaire  d'i- 
soler. 

Les  lits  portent  un  numéro  d'ordre  jusqu'à  vingt- 
quatre.  Mais  dès  qu'un  malade  est  remplacé ,  le  lit  prend 
le  numéro  vingt-cinq  et  ainsi  de  suite  jusqu'à  la  fin  du 
trimestre. 

Les  vingt-quatre  malades  des  salles  de  clinique  sont 
choisis  à  volonté  par  le  professeur  dans  les  salles  du  grand, 
hôpital  civil ,  et  cela  d'après  le  compte  que  lui  rend jour* 
nullement  l'assistant  en  chef. 

Discipline  clinique.  —  Le  plus  grand  silence  est  ob- 
servé pendant  la  durée  de  la  visite.  Il  n'est  interrompu 
que  pour  l'examen  des  divers  malades,  l'analyse  et  lé 
diagnostic  de  la  maladie,  et  la  discussion  de  tout  ce  qui 
peut  avoir  une  influence  directe  sur  les  indications  thé- 
rapeutiques. 

*  Les  digressions  pathologiques  qui  ne  touchent  pas  im- 
médiatement ces  indications ,  put  lieu  à  part. 

Mais  quand  une  maladie  grave  exige, uni  examen  pro~, 
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ïotid ,  Une  analyse  rigoureuse  ,  des  développemens  trop 
étendus  ,  le  professeur  se  retire  avec  ses  élèves  dans  une 
salle  particulière -,  pour  conférer  sur  ce  cas ,  et  retourne 
ensuite  au  Ht  du  malade. 

L'examen  ,Tanalyse d  hialadiès  se  fait d*àbord surla 
relation  du  médecin  assistant  particulier  du  malade,  le 
professeur  ajoute  ensuite  tous  les  éclajrcissethens  possi- 
bles. Sou  habitude  est,  surtout  quand  il  y  a  des  étran- 
gers ,  de  les  engager  à  exprimer  leurs  doutes  et  leurs  avis. 

Médecin  assistant.  —  La  charge  du  médecin  assistant 
est  de  reconnaître ,  de  définir  la  nature ,  le  caractère ,  le 
degré ,  l'issue  probable  de  la  maladie  ■$  il  doit  exposer  .la 
diagnostic ,  la  thérapeutique  ,  enfin.  foire  tout  ce  qui  est 
du  ressort  du  médecin  ,  et  cela  sous  les  yeux  du  profes- 
seur et  des  élèves*  Il  doit  aussi  recueillir  les  observation*. 

*  Histoire  journalière  des  maladies.  —  L'histoire  de 
chaque  maladie  es*  écrite  par  le  médecin  assistant  /sur 
des  feuilles  imprimées,  divisées  en  plusieurs  colonnes. 
Ce  sont  les  feuilles  cliniques.  L'assistant  doit  s'y  renfer- 
mer absolument  dans  la  description  des  faits.  C'est  ce 
qu'on  appelle  l'histoire  matérielle  de  la  maladie. 

Histoire  raisonrtée  de  la  Maladie.  —  Où  a  déjà  ob- 
servé que  l'histoire  de  chaque  maladie  est  l'œuvrcde  l'as- 
sistant au* soins  duquel  est  confié  le  malade.  Il  est  tenu 
de  la  transcrire  sur  des  feuilles  imprimées  exprès  >  et  d'en 
faire  la  lecture  en  présence  du-  professeur  ej;  de  toute  l'é- 
cole. 

Conférences  pratiques,  —  En  outre  de  ces  divers  tra- 
vaux cliniques  ,  il  y  a  encore  trois  fois  par  semaine  des 
conférences  après  la  visite  du  matin.  * 
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Dans  ces  conférences ,  on  lit  (Fabord  les  observations 
^recueillies  par  les  assistons. 

Le  professeur  s'occupe  ensoite  de  différent  points  de 
doctrine  pathologique ,  et  il  passe  après  à'  l'examen  pa- 
thologico-dinique  des  maladies  les  plus  importantes  qui 
ont  été  observées. 

£nfin  il  y  a  encore  des  leçons  de  thérapeutique  spéciale* 
(Ann.  univers*  di  medicina9  Milano ,  gennajo  i834«J 

IV.  Statistique  des  sujets  opérés  de  la  pierre  à  V hô- 
pital des  Incurables ,  automne  de  i833  ,  Napîes ,  par 
M*.  deRe»zï.«— Le  nombre  dés  sujets  opérés  de,  îa  pierre, 
l'automne  dernier,  a  été  de  vingt-deux,  sur  lesquels 
dix-neuf  guérirent  rapidement ,  et  trois  moururent ,  on 
opéra  l'extraction  de  vingt-quatre  pierres ,.  parce  que 
chez  deux  de  ces  individus  -,  il  y  en  avait  deux.  Sur  ce 
nombre  -7  étaient  petites ,  12  de  grosseur  moyenne,  et 
5  assez  considérables.  Deux  surtout^résentèfept  un  vo- 
lume extraordinaire  ;  elles  ont  été  conservées. 

Sur  les  vingt  deux  malades  9  il  y  en  avait  huit  âgés  de 
là  5  ans#  neuf  de  6  à  i5  ,  deux  4e  16  ans  à  a5,  el 
trois  qui  avaient  dépassé  cet  âge.  Le  minimmm  du  temps 
écoulé  depuis  qu'ils  avaient  éprouvé  des  douleurs,  datait 
de  quatre  tùôis  ;  le  maximum  de  i4  ans.  Il  n'y  avait 
qu'une  seule  femme. 

La  guérison  ne  se  fit  attendre  que  i8jo1rrs,  terme 
moyen,  après  l'opération.  Deux  des  malades  furent 
guéris  en  dix  jours ,  efchez  dix  d'entre  eux ,  la  guéri- 
son  çtait  complète  au  bout  de  16  jours. 

Tous  les  hommes  on  tété  opérés  par  la  iaUle  latéralisée, 
etle  professeur  Petrunti  n'opéra  que  la 'femme,  an  moyen 
d'une  incttion  au  côté  gauche  de  l'arèthre  etidn  etldb 


lu  vessie  9  «lie  guérjt  m  neuf  jours.  Parmi  çeu*qW  09* 
succombé  a  l'opération ,  étaient  trois  hommes  âgés,  ¥P&m 
4s  44  aoâ»  le  second  de#6  9  le  Maisi&ne  de  43  jW. 

Chez  le  premier  qui  sôatfWU  depuis  qwUre  ans,  o* 
trouva  une  pierre  fri#bk ,  <qui  &e  rompit  dan*  le*  fteaetr 
tes;  les  fragroeas  furent  expulsés  su  moyen  d'injepiion* 
d'eau  tiède»  Après  FopériUion  il  ,*G développa  des  sympr 
fw>es  convulftif*  y  el  »  dans  la  seconde  *e»ain0 ,  pn  W 
connut  des  signes  inflammatoires;  jl  mourut?  le  1 4e  jour 
après  l'opération.  L'auiopsie  fit  reconnaître  une  suppu- 
ration, de  la  partie  du  péritoine  qui  se  trouve  au-dessus 
de  la  vewie,  dont  cependant  las  parois  étaient  dans  Tétât 
jiormal,  une  dégénérescence  du *tis#u  interne  dtffttfaa 
droit  et  la  «appuration  de  la  plaie.    - 

Dans  la  deu*ième  .observation ,  le  malade  tottUtak  d&- 
p*ris  Crois  ans ,  la  pierre  était  d  lia  volume  si  cottaidénà»- 
We  qu'il  éàlku  dilater  l'ouverture  de  l'incision  pour  l'ex- 
traire. Quoiqu'elle  fât  peu  dense ,  elle  pesait «epepdiust 
six  oucjes  soixante  graios.  Cet  homme .  mourut  hi& 
fou is  après  l'opération ,  avec  des  symptômes  de  cyatiie. 
A  l'autopsie ,  en  trouva  le  col  de  la  yeasjejapéré  fit  gan- 
grené et  le  péritoine  onflamjsié; 

La  troisième  opération  dotU  l'issue  a  été  fijraeate ,  *e  fit 
sur  un  paysan  qui  souffrait  depuis  six  a**;  il  svaU  fât- 
puisé  un  grand  nombre  de  potiis  cak»U ,  don*  q&eJfliftts 
mas  même  étaient  gros  comme  un  pois ,  et  «ela  jttsquWi 
nombre  de  soixante  m  un  jour.  On  «trouva  çtue&  le  *uf$t 
une  pierre  oblongue  du  poids  de  cinq  onces  den?  gros. 
Jl  mourut  hait  jours  après  l'opérai***  p  toc  des  &jmp- 
times  de  cystke  et  dépéri  to**iu?.  Il  va vapi  suppura ti«ai 
•dans  le  rein-  gawcVî  hy-pertroptoie  et  ramoljkaroaput  du 
*e*D  àtom*',  vaste  sspparaupn  lia  fiétkmmm  .rets  U  fw** 
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interne  iliaque  droite  ;  épaississementde  la  vessie  et  i*- 
f  fiammaiioa  des  bords  de  la  plaie. 

D'après  ce  résumé  et  deux  aftrcs  publiés  sur  la  sta- 
tistique des  opérations  de  la  taille  exécutées  à  l'hôpital 
des  Incurables,  desquels  il  résulte  qfle  sur  7  sujets  opérés 
parla  taille- latérale -,  il  n'y  a  qu'un  insuccès;  l'auteur 
conclut  qu'il  faut  donner  la  préférence  à  ce  mode  d'opé- 
ration ,  qui  présente,  dit-il ,  de  grands  avantages  sur  les 
autres  procédés  opératoires. 

/-  '  - 

V.  Névralgie  cubito-digitate  traitée  sans  succès  par 
la  section  du  nerf{  par  AnU  Sca**a.  —Une  vive  dou- 
leur revenant  à  des  intervalles  plus  ou  moins  fréquens , 
dans  la  surface  palmaire  du  carpe»  du  côté  de  Vo$  pisi- 
forme,  et  se  prolongeant  constamment  au  bord  inférieur 
de  la  main  gauche  et  aux  deux  derniers  doigts  ,  tel  était 
lç  caractère  de  cette  névralgie.  Cette  sensation  doulou- 
reuse commençait  comme  par  un  aura  de  l'avantrbras , 
dans  la  direction  du  cubitus.  Ou  ne  pouvait  assigner  au- 
cune cause  à  cette  affection  ,  et  au  milieu  des  souffrances 
les  plus  aiguës ,  le  pouls  étais  naturel  çt  la  santé  se  main- 
tenait. Après  avoir  épuisé  pçndant  trois  ans  toutes  les 
ressources  de  la  médecine,  M.  Viviani  recourut  aux  con- 
seils des  professeur^&capa,  Cayroli  et  Panizza  qui,  dans 
la  persuasion  que  le  nerf  cubital  n'était  pas  altéré  dans 
toute  son  étendue,  se  décidèrent  à  opérer  la  section  au- 
dessus  du  point  d'origine  de  la  douleur.  L'opération/ fi*t 
pratiquée  par  le  docteur  Cayroli  avec  laide  du  docteur 
Panizza  et  en  présence  deScarpa.  Une  fois  découvert, 
le  nerf  fut  séparé  de  l'artère  et  des  veines,  dans  l'espace 
d'un  pouce,  et  on  enleva  environ  ciuq  lignes.  Mais  non- 
obstant l'ablation  de  cette  partie  du  nerf,  la  douleur 
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$e  renouvela  au.  bout  te  quinze  heures  ,  se  reproduisit 
toujours  à  des  intervalles  plus  ou  moins  grands  et  con- 
tinua (de  tourmenter  le  malade.  ♦ 

L'auteur  s'étonne  du  retour  de  la  douleur,  à  peine 
quinze  heures  après  -la  section  du  nerf  ;  car,  dans  ce  court 
espace  dé  temps,  la  réunionne  pouvait  avoir  eu  lieu  entre 
les  deux  extrémités  du  nerf  coupé,  qui  étaient  éloignée* 
de  plusieurs  lignes;  il  croit  cependant  ce  cas  de  même 
nature  que  ce  qu'on  observe  danS  les  amputations ,  et  le 
rapporte  à  une  anomalie  du  système  nerveux. 

Scalpa  en  rapportant  cette  observation  y  ajoute  quel- 
ques réflexions.  ïl  rappelle  l'opmiowde  Galien,  qui  pen- 
sait que  le  mal  était  guéri  après  la  section  du  nerf,  etraj*- 
prochant  les  opinions  émises  par  les  médecins  modernes 
sur  ce  sujet,  il.  établit  d'après  les  résultats  des  faits ,  deux 
sortes  de  névralgies  cubilo-digitales ,  l'une  provenant 
d'une  cause  locale  matérielle,  l'autre  dépendant  dune 
modification  pathologique ,  inappréciable  à  nos  sens. 
(  Annali  universali  de  med&ina  1 833.  )    * 
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Cas  (t hydrophobie.  — •  Empoisonnement  par  le  pavqfr 
—  Emploi  du  sulfate  de  cuivre  dans  le  croup.  — 
Pemphygus  chronique.  —  Décoction  de  Zittmann.— 
De  la  force  de  résorption  de  T  utérus.  —  Effets  thé* 
rapeuliques  de  la  créosote  et  de  V huile  de  foie  de 
morue. 

h  Observations  de  cas  rares;  par  M;  le  docteur 


HfiJUttMr  StMbl.  —  ï°  Co*  (thydrophobie  mortel , 
suàle  de  ta  morsure  d'un  chien  parfaitement  sain* 

Au  mois  de  janvier  i633  L'auteur  fut  appelé  pour 
mir  un  aubergiste~qui  était  subitement  tombé  malade  ; 
il  Je  trouva  couché  tout  habillé  sur  son  lit ,  et  no  seplai» 
g**»nt  4e  rien,  sinon  que  loua  les  alim#ns  l«i  répu- 
gnaient* lie  pouls  n'était  pas  accéléré,  la  température 
delà  peau,  la  langue  n'offraient  riend'anormaL  Cepen* 
danià  ibreed  uiâerrogitiousle  malade  finit  pav  répondre 
qu'il  éprouvait  de  la  difficulté  a  avaler,  et  sa  «ère  lui 
avant  offert  une  tasse  de  thé,  il  la  repoussa  asiec  horreur, 
assurai}*  qq 'il  lui  serait  impossible  de  la  boire;  en  même 
temps  son  œil*  prit  -une  expression  farouche  vvaiment 
effrayante.  Le  médecin  lui  ayant  présenté  une  pomme, 
il  la  mangea  sans  répugnance.  On  apprit  ausp  btenièt 
q«e  lf  malade  avait  été  mordu  cinq  semaines,  auparavant 
par  un  chien  qu'il  dressait  pour  la  chasse  ^  mais  que  la 
plaie/  qui  existait  à  la  main  gauche,  s'était  facilemeat 
cicatrisée,  et  ^ne  le  chien  d'ailleurs  n'avait,  pas  le  moin- 
dre symptôme  d'hydrophobie.  On  ordonna  au  malade 
unj  infusion  de  valériane  avec  l'opium.  Le  chien  fut,  sur 
la  demande  du  médecin  ,  amené  par  son  maître;  celui- 
ci  assura  qu'il  avait  toujours  été  bien  portant  comme 
•  dans  le  moment  présentât  çn  effet  il  était  parfaite- 
ment tranquille,  aboyait  avec  force»  £t  bu  t.  sa  n*  pei^e 
^ne  grande  quantité  d'eau. 

Le  soir  le  malade  était  dans  le  même  état  ;  ce  qu'est 
qu'après  les  plus  grands  efforis  qu'il  était  parvenu  à 
avaler  trois  cuillerées  de  sa  tisme.  Le  lendemain  malin 
on  prescrivit  le  calornel  à  haute  dose  et  mie  forte  saignée. 
Le  soir  du  même  jour  il  eut  un  véritable  accès  de  rage  : 
WJSW*  »  Ment  Jxni*  an  wrre  d'em ,  il  mha  4ans 


une  fureur  horrible ,  cassa  vin  miroir  et  supplia  les  as* 
•islam  de  s'éloigner ,  parce  qu?H  les.  mordrait  infailli- 
blement. Ge  paroxysme  dura  une  demi-heure,  après 
laquelle  le'inalade  «'endormit  tranquillement.  À  dix 
heures  il  eut  une  nouvelle  attaque  *  -se  mit  à  crier ,  à 
aboyer  comme  un  chien i ,  et  brisa  tout  ce  qui  ,  dans  la 
chambre, avait  un  éclat  brillant.  Ses  seeufrs  se  sauvèrent} 
mais  ayant  atteint  sa  mère,  âgée  de  65  atis>  il  la  jeta 
par  terre  et  la  mordit  à  la  joue.  Après  cet  acte  de  fureur 
il  partit  revenir  a  lui ,  et  lorsqu'on  emra  daps  la  cham- 
bre, une  demi-heure  ,  après  on  le  trouva  mort  la  tète  ca- 
chée'dans  les  drap*.  Sa  mère  n'éprouva  aucun  accident 
par  suite  de  sa  morsure:,  ,     ,     » 

%*  D^tux  cas  à? empoisonnement  par  le  pavot  (  Pa- 
paver  eomniferuni  ).  —  Dans  le  mois  de  juin  M.  Slrahl 
fut  mandé  auprès  d'un  enfant  de  deux  ans  et  demi  qu'il 
trouva  couché  saas  connaissant ,  là  figure  rouge  et  gont- 
fkée  ,  présentant  de  temps  à  autre  des  meuvemens  côtt- 
vulsifs^  le  pouls  était  fréquent,  la  $eau  chaude',  sur 
l'abdomen  on  remarquait  des  taches  rouges  analogues  h 
«elles  de  la  scarlatine.  La  santé  de  l'enfant  avait  été  excét*? 
Jente  jusqu'à  ce  jour,  ^t  cest  subitement  qu'il  avait  *té 
fris  de  voàniasemens ,  de  fièvre ,  de  chaleur  et  de  délire. 
l*a  veille  un  enfant  du  voisinage  loi  avait  donné  à  une 
heure  plusieurs  tètes  de  pavot  qu'il  avait  mangées  r  et 
Jeaaçcidens  étaient  survenus  le  soir  même.  On  adminis- 
tra une  grande  quantité  de  vinaigre  framboise  et  un 
lavement  avec  «du  vinaigre  toutes  les  trois  heures.  L?én- 
feni  mourut  dans  la  nuit. 

Dans  ie  second  cas ,  la  terminaison  fut  moins  îftgt - 
que.  JJn  e«£aat  de  14  an*  ayant  mangé  quelques  tètes 
4e  f»*at V  4jut  prfe  .quatt*  heures  «p*ès  ^éêé&rc ,  èe 
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coma  el  de  crampes.  Le  chirurgien  de  l'endroit  ordonna 
un  laxatif;  ce  n'est  qu'au  bout  de  cinq  jours  que  les 
accidens  cessèrent.  Le  malade  était  si  faible  qu'il 
pouvait  à  peine  marcher.  Un  mois  après  il  fut  présenté 
à  l'auteur  ;  il  se  plaignait  toujours  de  faiblesse,  d'ano- 
rexie ,  d'étourdissement ,  de  manque  de  mémoire  -,  il 
était  pâle  et  pouvait  à  peine  se 'tenir  cinq  minutés 
/sur  ses  jambes.  Après  plusieurs  mois  il  ressemblait  en- 
core à  un  convalescent  de  fièvre  grave. 

(  Journal  de  Hufeland  >  décembre  i833.  ) 

II.  Observations  sur  remploi  du  sulfate  de  cuivre 
dans  le  croup  ;  par  les  docteurs  Seulo  et  Malmt.  — •  Il 
est  maintenant  constant  pour  tous  les  médecins  éclairés 
que  dans  certaines  inflammations  sut  generis ,  telles 
que  le  croup ,  leocéphalite  des  enfans ,  la  péritonite 
puerpérale ,  la  méthode  an tiphlogis tique  seule  est  insuf- 
fisante. Le  docteur  Serlo  avait  souvent  observé  le  croup, 
et  l'émétique  au  début  avait  toujours  provoqué  des  vo- 
missemens  salutaires  ;  mais  dans  un  cas  le  tartre  siibié 
employé  à  deux  reprises  ne  produisit  aucun  effet ,  ce 
qui  s'explique  par  h  tolérance  qui  s'établit  souvent  lors- 
que le  médicament  est  administré  à  haute  dose.  D'un  au- 
tre côté,  l'ipécacpanha  a  de  grands  inconvéniens  à  dose 
vomitive;  les  enfans  ont  de  la  peine  à  l'avaler,  et  son 
action  est  peu  sure.  Ayant  eu  à  traite*  une  petite  fille 
chez  laquelle  il  avait  employé  le  calomel,  les  sangsues, 
le  tartre  stibié,  les  vésîcatoîres ,  sans  obtenir  un  résul- 
tat complet,  1  auteur  eut  l'idée  de  recourir  au  sulfate 
de  cuivre  que  le  docteur  Hoffmann  avait  déjà  vanté  pour 
des  cas  analogues.  Il  en  donna  lui-même  quatre  grains 
k  l'enfant  ;  cinq  minutes  après  il  y  eut  plusieurs  vo- 
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misseûiens  accompagnées  d'expulsion  de  fausses  mem- 
branes qui  se  succédèrent  à  de  courts  intervalles,  et 
depuis  ce  moment  tous  les  symptômes  graves  s'éva- 
nouirent. Depuis  ce  jour  \e>  docteur  $erk>  a  toujours 
employé  le  sulfate  de  cuivre  conjointement  avec  les 
antiphlogtstiques ,  et  sur  quarante  cas  il  n'a  perdu  que 
quatre  malades,  pour  lesquels  il  avait  été  appelé  trop 
tard.  Dans  la  laryngortrachéite  des  enfan*  qui  simule  le 
croup,  le  sulfate  de  cuivre  n'est  pas  moins  utile ,  l'au- 
teur cite  neuf  cas  où  il  a  amené  la  guérison. 
*  Voici,  les  formules.  On  prescrit  d'abord  comme  vo- 
mitif:. 

y  Sulfate  de  cuivre*  ...     gr.  iij 

Sucre  blanc.    .'••••     gr.  vj.  *    • 

Puis  Ton  donne  de  deux  en  deux  heures  une  des  pou* 
dres  suivantes  : 

y  Sulfate  de  cuivre.    ...  .,    gr.  ij 

:         j  Sucre  blanc.  .......      gij  ; 

Divisé  en  huit  paquets. 

Le  docteur  Malin  a  obtenu  des  succès  comme  le  doc- 
teur Serlo  par  l'emploj  du  sulfate  de  cuivre,  et  en  le. 
comparant  aux  divers  moyens  qui  ont  été  préconisés 
contre  le  croup ,  il  lui  reconnaît  \roe  supériorité,  incon- 
tes tble.       (  Journal  de  Hufeland ,  janvier  1 834-  ) 

III.  Histoire  dturi  cas  remarquable  d$  pemphygut 
chronique  compliqué  de  fièvres  intermittentes,  et  gdéri 
çlu  moyen  de  Varséniate  de  potasse  ;  par  le  profesftur 
Bsrïidt  »  à  Greifswald.  —  premier  c<w.,-—  David  L.  ^ 
druue  bonne  constitution,  et. né  de  parens  sains >  s'ent 
gage  à  pp  an#  dan*  un  régiment  de  crçirw&rfe.  D'abord 
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ilestaflecté  de  gale$  pins,  en  i83o,de  fièvre»  raterait- 
tentes  qui  durèrent  peu  de  temps.  En  i83i  la  maladie 
revint  présenlant  le  type  quaternaire*  An  mois  d'avril 
i83*  elle  disparut  pour  revenir  au  mois  de  inai  avec  le 
type  tierce.  Mais  après  deux  on  trois  accès  tout  le  coq» 
se  couvrit  d'une  éruption  bulbeuse  qui  aceoibpagnak  lea 
accès  de  fièvre  ,  et  ne  disparut  jamais  entièrement  jua~ 
qu'au  mois  d'octobre  ,  époque  &  laquelle  le  malade  fui 
licencié. 

Pendant  son  voyage  pour  regagner  ses  foyers  il  ml 
de  nouveau  une  attaque  de  pefiiphyçus  $  mais  à  sa  j&ép- 
tion  dans  l'hôpital  militaire  il  avait  presque  entière* 
ment  disparti*.  Les  bules  étaient  remplacés  par  des 
croûtes,  et  le  dos  étaii  encore  le  siège  d'tine  sécrétion 
très  abondante.  Cette  sécrétion  cessa  bientôt,  et  le  dos 
se  couvrit  à  son  tour  de  croates  d'un  noir  jaunâtre  cpji 
ne  tardèrent  pas  à  tomber.  Depuis  ce  temps*  les  érup- 
tions se  firent  &  des  intervalles  trèjl  rtpprotbés ,  et.se 
compliquerait  de  fièvres  intermittentes  tierces  et  quar- 
tes ,  qui  furent  coupées  par  le  quinquina  Uni  à  l'opium. 
Les  éptption»  de  pemphygus  s'annonçaient  chaj|ue 
fois  par  de  la  chaleur  à  la  peau  avec  éruption*  de  &oh*a 
rouges»  Sur  ces  taches  se  développaient  des  vçoicttles 
variant  en  grandeur  dfepnis  celle  d'une  lentille  jusqa'4 
celle  d'uue  fève  ;  elles  étaient  de  forint,  variable  etreuv- 
plies  d'une  sérosité  d'abord  abondante  ,  mais  bientôt 
trouble  et  purulente*        • 

.  Les  moyens  les  plus  divers  avaient  été  mis  en  usage  ) 
on*avait  vainement  essayé  le  murtaté  d'ammoniaque  j 
le  kermès,  le  siilfate  de  quinine  et  les  pilules  *U 
Plu  m  mer.  Enfin  la  fièvre  fut  arrêtée  par  une  combinai-* 
ton  de  quinine  et  de  belladone*  Huit  jours  après  li 
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cessation  de  la  fièvre  Péruptidn  du  peuiphyga*  répartit; 
on  t*»l  alors  reeotirs  à  la  solution  de  Fovvler  (  afséniate 
de  potasse)  fr  gouttes  répétées  quatre  fois  par  jôèns  Ati 
feotit  de  ti'tftejatt'rs  là  dose  fuf  pariée  à  8  gouttes ,  répê- 
téèe  de  môrtie  quatre  fois  par  jtmr,  et  continuées  pen- 
dant ttms  jours  5  iriafe  *ler$  des  accidens  reâftutâttle* 
forcèrent  de  suspendre  lsarsenie.  Le  malrfde  ftit  prfc 
dam  la  nfrit  de  sttffocatfcm  ,  d'itièjtttétudeà ,  dé  fièvre, 
de  vomtss^Mtfs  H  de  diarrhée.  Ces  accident  se  ealéftèM 
reht  a*  bottra*  tfuftiée  jours  ,  et  le  pemphygos  départit; 
,   Le*  ttxièèM  qui  ont  aecèmp&gàé  l'administration  lié 
k  «llution  de  FoWler  h'oùt  tfèîi  qui  doïVé  sùrpi-ehdré 
dans  dette  gtrccmétimëë.  En  effet ,  il  faut  songer  que  îé 
sujet  était  affaibli  prvt^ef  longue  maladie  et  de  nombreux 
trftitejnetis .  Ê*t*be  dans  de  pfrrèittes  drtitinitânCès  que  Fon 
débute  par  la dôSeférto*mèdfc  à4gt>ùltfes?pdftéèé  attbôui 
de  trois  jours  â  3a!  Mi  Bîett  coinmèttfce  par  4,  6  gouttes, 
et  s'arrête  dtdihftirGttteait  à  ia-i5  ;  d'ailleurs  en  allant 
progressivement  on:  petit  souvent  aller  impunément  jus- 
qu'à des  doses  qui ,  administrées  au  début ,  produira1  ient 
p^rVttré  les «fiëts  les  plus  (errlM'eS.  C'est  ainsi  qttej'aïvu 
uûe  femme  affectée  de  psoriasis  diffusa  (dartre  sqtràm- 
BWU^e  Jiéhénoïd^)  prendre  pendant  huit  jours  40  gouttes 
sans  épf^ffefrd'ttècidenè  notables,  *i  te  n't&t  une  légère 
éiarirhée.     (fourtMlée  Hnfelandi  nàixïnibfiè  iB33.) 

IV.  Essais  sur  les  propriétés  curatwes  de  la  décoc- 
tion de  Zîtlmann*— Déjà,  dans  le  numéro  de  mai  i833 
de  U  Revue r  médicale,  nous  avons'appelé  l'attention  des 
praticiens  sur  les  succès  obtenus  en  Allemagne  par  la 
décoction  de  Zhtmann  pour  la  guérison  des  maladies  sy- 
puftittqae».  Vwci  da  nouveaux  faits  qui  prouvent  Tèk* 
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cellence  de  cet  agent  thérapeutique.  Ils  sont  empruntés 
i  deux  mémoires  consignés  dans  les  Annales  cliniques 
de  Heidelberg  (  9e  vol.,  3e  cah.  ),  et  dans  les  Annales 
de  /fccÀrer  (  décemb.  i833  J,  par  les  docteurs  Hacker* 
de  Leipsic  et  Behre  d'Altona.  Le  nombre  total  des  ob- 
servations s'élève  «vingt-cinq.  Comme  il  siérait  trop 
long  de  les  rapporter  en  détail ,  nous  nous  contenterons 
d'enumérer  les  accidens  qui  ont<5édé  à  cette  prépara- 
tion. Ce  «ont  les  blettnorrhagies  complkurife  de  chan- 
cres, d'ulcérations  des  parties  génitales^es  pustules 
syphilitiques,  les  douleurs,  ostéocopes ,  les  végétations , 
tes  tuméfactions  des  glandes  et  les  ulcérations  des  gen- 
cives et  de  la  gorge;  On  peut  tirer  du  nombre  total  de* 
observations  les  conclusions  suivgntes  : 

i°  La  décoction  de  Zittmann ,  lorsqu'elle  ne  guérit 
pas ,  améliore  toujours  l'état  des  malades. 

2°  Elle  ne  nuit  jamais. 
.    3°  Aucune  préparation  n'agit  plus  promptément. 
..   4°  Cfest surtout  contre  Içs  accidens  secondaires  delà 
syphilis  qu'elle  est  çffic^ce.  •  .. 

5°  Son  usage  affaiblit  les  malades,  mais  le  rétablis- 
sement est  très  prompt.  . 

.6°  Souvent  l'on  n'obtient;  une  gu/érison  définitive  que 
plnsiçursf nnées  après  avoir  cessé  l'usage  du  remède.  . 

Les  modes  de  préparation ,  d'administration  et  les 
effets  de  ce  médicament  sont  les  suivant: 

Décoction  forte* 
Racine  de  salsepareille.  .  .  .   .     Jxij. 

Laissez  infuser  pendant  vingt-quatre  heures  dans  &4 
livres  d'eau  \  mettez  dans  Tiq(u$ion  up  sa<c contenait  .  . 
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.  Sucre.  j  •••■•••-•••   j  £j  ^  ô  'i 

.   Âlunv  ........  b  .  J  * 

/    "•••  "      CalomeL.  .  ......  ....       S& 

Sulfure  de  mercure.  .  .  >.      Sj 

;    Faire  cuire  jusqu'à  réduction  des  deux  tiers,  puis  ajou- 
ter sentences  d'anis;  .  .  .' .  •  .  .  .  )  gj«g 
~~  de  fenouil.. .  .....  J 

Feuilles  de  séné.  .   .   .  .  .       %  iij 

Racine  de  régliseè.' .  -  •   •       5jû 
Décoctipn  faible .. 
On  ajoute  au  résidu  de  la  décoction  forte  : 
Bacifte  de  salsepareille.  .  .       %  vj  . 

que  Von  faft  cuire  dans  24  livres  d'eau  yVoa  ajoute  en- 
suite sur  la  fin 

•    ÉcOrcede  citron.  ..... 

-*— *-    de  canellei " 

"-*'■— —     de  petit  cardamone. 
'-— — '    de  réglisse..  •  .  . ,  * 

Nous  donnons  ces  formule*  parce  que  ce  éont  les^é- 
ritables  prescriptions  de  ZUttnann  ,  telles  Qu'elles  nous 
pnt  été  transmises  par  Tlœden.  r 

Ou  commence  par  purger  le  mtlade  ave*  le  éatomel 
ou  le  jtilap  Le  taudeaniu  le  malade  boit  une  demi -bou- 
teille de  Uforie  dé^oetioa  ebaudé  dins  le  jït;  la  sueur1* 
ne  larde  ,p»s  à,  s'établir.  Dans  Va  près  midi  4  prefrd  ùiië 
bouteille  de  la  décoction  fiiihte  jroide  ,  et  le  soir  avant 
d;»e, coucher  l'autre  nifiitjv  de  la  .décuciion  Ême^  éga- 
lement froide., Ou  eouiiaue  ce  tçaitcjmeht  pendurt  qtta^ 
tre  j  urs,  .Le  $°j*w  on  doaoe  de  nouveau  ^m  ptorgattfV 
ToraeL     Mai  t&S$.  *9 
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puis  l'on  reprend  le  traitement  pendant  quatre  jours 
comme  auparavant.  Le  i  ic  jour  on  teratfhe  la  cure  par 
un  purgatif.  L'on  attend  quinze  jours  ,  et  si  le  malade 
n'est  pas  guéri ^  on  reprend  tôt»  le  traitemerit  ou  la  moi- 
tié du  traitement,  suivant  la  gravité  des  symptômes.  La 
diète  doh  être  très  sévère  ;  quelques  potages ,  un  peu  de 
veau  rôti  suffisant.  Là  température  de  l'appartement  sera 
toujours  entre  i5-ao°  degrés  R.  Le  docteur  Chelius, 
.  dont  F  autorité  imposante  confirme  les  bons  effets  de  la. 
décoction ,  tient  constamment  les  malades  au  lit. 

Les  effets  de  ce  médkanient  sont  les  suivans.  Une 
sueur  abondante  suit  ordinairement  la  prttméfe  prise 
de  la  décoction  ;  l'après-midi  conjmencenUes  déjections 
alvines  qui  Sont  de  cinq  à  huit  chez  la  plupart  des  mala- 
des 5- là  sécrétion  urinaire  est  augmentée.  On  voit  très  ra- 
rement la  salivation  mercurielle  5  Cheliuset  M.  ïtehrè 
Vont  observée  dans  deux  cas  seulement»  Chez  un  seul 
malade  les  gencives  furent  un  peu  gonflées» 

Y.  De  la  force  de  résorption  de  V  utérus  1  par  le  pro- 
fesseur Naegele  de  Heidelterg. — Avec  cette  épigraphe 
tiréo  de  Mauriceau  :  Les  exemples  persuadent  bien 
mieux  que  le»  simples  r&isonnemetis. 

Le  célèbre  accoucheur,  auteur  de  ce  mémoire,  a 
déjà  publié  dans  les  AnneAéÈ  de  Heidelbetg ,  année 
18&8  ,  un  «ternaire  sur  la  rétention  d'une  partie  où  de 
k  totalité  du  placenta  dttti*  l'utérus.  L'observa  trôn  qui 
agit  4st  le.  complément  et  la  confirmation  de*  opinions 
émises  dans  ce  premier  mémoire. 

fila^am*  &,*  âgée  de  3e  ans,  d'une  constitution1  scro- 
falmise,  accoucha  pour  là  première  fois- le  5  septent- 
bi^  \$io\  à jdeux  hemrès-  dedapfès-tttidi  ,  don  gàrfcfc* 
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bien  constitué  5  mais  le  placenta  ne  sortit  point  ;  el  là 
sage-femme  âe  contenta  de  fixer  le  cordon  onibilical  à  la 
cuisse  de  la  malade.  La  matrice  était  revenue  sur  ellé- 
ïnème,  l'écoulement  sanguin  était  peu  considérable,  et 
il  n'existait  aucune  indication  qui  pût  déterminer  à  dé- 
coller le  placenta.  La  malade  n'éprouvait  £oiht  de  malt- 
aise. Le  lendemain  il  fût  décidé  dans  tiné  consultation 
que  Ton  chercherait  à  faire  l'extraction  de  l'arrière-faix  ; 
mais  on  trouva  en  introduisant  la  main  le  placenta  si 
intimement  uni  avec  Futérus ,  qu'il  eût  été  imprudent 
de  chercher  à  les  séparer.  On  se  borna  donc  à  dès*  in- 
jections d'une  infusion  de  sauge  et  de  camomille.  Le  7 
septembre,  nouvelle  tentative  non  suivie  de  sulcès .*Le 
même  jour  le  ventre  devint  douloureux  dans  la  régioli 
iliaque  gauche-,,  le  poûl*  était  à  90  et  ikiènfe  too 
pulsations  ,  la  langue  blanche.,  la  soif  vive  ,  les  urineâ 
chargées  et  les  sellés  supprimées  depuis  l'accouche- 
ment. Les  lochies  peu  abondantes  répandaient  une  odeur4 
fétide. 

Le  8  septembre ,  la  malade  était  abattue ,  répondant 
à  peine  aux  questions  qui  Lui  étaient  adressées.  La  peau 
enduite  d'une  sueur  fètidè  ,  la  langue  couverte  d'uft 
endititépais  et  visqueux,  le  pouls  très  faible  de  Ii5-i20 
pulsations  ;  les  cuisses ,  les  fesses  et  les  avant-bfas  cou- 
verts d'une  éruption  vésTculéuse  qui  causait  dfe  vives  dou- 
leurs ;  les  lochies  ,  'd'une  odeur  excessivement  fétide  , 
voulaient  fort  peu;  les  selles  au*con  traire  étaient  li- 
quides et  très  nombreuses.  On  fit  uti  dernier  essai  pour 
tâcher  d'extfaire  le  placenta.  ïl  fût  inutile  cCfemûtelfei. 
autres.  s  * 

L'état  de  la  malade  était,  rtttnme  on  le  vdit,  des  plus 
graves.  Il  resta  le  même  pendant  quinze  jours  $  mais  au 
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bout  dç  ce  temps  les  symptômes  alarmans  disparurent 
peu  à  peu,  et  au  bout  de  trois  mois  le  rétablissement  fut 
complet.  Lesparlies  étaient  revenues  à  leur  état  normal 5 
r utérus  avait  son  volume  ordinaire  5  le  col  ne  présentait 
aucune  trace  de  gonflement,  et  cependant,  malgré  l'exa- 
men le  plus  minutieux ,  on  n'avait  pas  vu  sortir  le  plus 
petit  débris  du  placenta. 

Le  directeur  de  l'école  vétérinaire  d'Utrecht,  M..Nu- 
mann ,  a  aussi  publié  plusieurs  observations  de  foetus 
d'animaux  retenus  et  desséchés  dans  l'intérieur  de  l'uté- 
rus. La  condition  essentielle  pour  que  cette  dessi cation 
ait  lieu  est  la  disparition  des  eaux  de  l'amnios  ;  alors  les 
liquides  contenus  dans  le  corps  des  fœtus  sont  absorbés 
par  les  parois  utérines  à  mesure  qu'ils  transsudent  à 
travers  la  peau.  C'est  un  phénomène  tout-à-fait  analogue 
à  celui  des  cadavres, se  desséchant  et  se  momifiant  dans 
certaines  caves  ;  les  parois  de  l'utérus  jouent  le  rôle  de 
l'air  sec  dans  ces  caves  où  les  cadavres  se  conservent. 

Ces  faits  ont  une  application  pratique  des  plus  impor- 
tantes ;  c'est  que  dans  les  cas  d'avortement  à  trois,  quatre 
ou  cinq  ans  il  ne  faut  pas  chercher  à  retirer  le  pla- 
centa retenu  dans  l'utérus  au  ntbyen  de  la  pince  à  faux 
germe  ou  autres  instrument  semblables  ,  quoique  cette 
pratique  ait  été  conseillée  par  le  célèbre  B.  Osiander.  Il 
serait  de  même  inutile  de  rechercher  -minutieusement 
les  petits  débris  du  placenta  qui  pourraient  rester  dans 
l'utérus  après  l'accotkrhement ,   les  manœuvres  qu'une 
telle  recherchç  nécessite  étant  glus  dangereuses  que  la 
présence  de  ces  débris ,  qui  disparaissent  entraînés  par 
les  lochies,  ou  par  Voie  d'absorption. 
(Annales  cliniques  de  Heidelberg,  çf  vol. ,  *e  cab,  ) 
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TI.  Observations  sur  les  effets  thérapeutiques  de  la 
créosote  $  pat  le  docteur  Reich  de  Berlin.  —  La  créosote 
•  est  une  huile  empyreumatiquë,  qui  a  été  découverte 
l'année  dernière  par  le  professeur  Reichenbach'  de  Halle; 
dans  la  surie ,  le  vinaigre  de  bois  et  toutes  les  espèces  dé 
goudron.  Elle  est'  d*ùn  blanc  jaunâtre,  d'une  cônsis^ 
tance  analogue  à  celle  de  la  térébenthine.  Son  adeuirçr 
sa  saveur  sont  très  désagréables,  et  rappellent  celles  dé 
Khuile  animale  de  IKppel.  MM.  Téallier  et  Dtiparque 
-  \xùùi  dernièrement  employé*  avec  succès,  pour  caltneiv 
lés  douleurs  des  cancers  ulcérés  5  mais  les  observations* 
dit  médecin  de  Berlin  semblent  promettre  les  plus 
heureux  résultats,  dans  des  maladies  de  nature  variée.* 
C'est  sur  lui-même  que  Pauteur  a  fait  ses  premières  ob- 
servations.    ;   "  -.:^r. 

Pendant  l'hiver  de- 1 83 1  à  i832 ,  il  fut  exposé  pendant* 
plusieurs  heures,  dans  une  voiture  découverte," à  là  pluie 
et  à  la  neige.  La  hanche  droite  fut  pendant  tout  ce  temps, 
mouillée  par  de  l'eau*  de  nçige  fondue,  il  en  résulta unç 
douleur  fixe  et  permanente  de  l'articulation,  qui  résista 
à  tous  les  movenstordinaires  ;  en  même  temps  que  l'ar- 
ticulation était  douloureuse ,  la  cuisse  était,  insensible , 
et  comme  paralysée.  L'auteur  se  souvint  que  \a.tinçtura 
fuïiginis  déSeèlig,  qui  produisait  de  si  bons,  effets  dans 
la  goutte  et  le  rhumatisme  ,  devait  probablement  to\\te£ 
ses  propriétés  S  la  créosote  ,  et  il  se  décida  à  employer 
cette  substance  elle-même .  Il  commença  par  5  gouttes 
dans  six  onces  d^émulsion,  par  cuillerées,  de 'deux  heu- 
res en  deux  heures.  Le  mauvais  goût  du  médicajnjpnt  ex-» 
cita  quelques  nausées ,  néanmoins  la  uùit  ayant  été  tran- 
quille ,  M.  Tteicft  prit  le  lendemain  '10  gouttes  ,  ïe^sur- 
lendemàin  20  gouttes  en  4  prises.  Le  sentiment  de  stu- 
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peur  et  4e  paralysie,  dans  la  caisse  s'était  tpot-à-fait 
dissipé.  Les  élancemens  ,  dans  l'articulation  ,  nedispa-? 
curent  que  le  lendemain  matin,  mais  se  remoutrèreutdès 
le  foîr  mènie ,  ainsi  que  le  sentiment  de  stupeur.  Le 
ipédiçajpent  fut  de  nouveau  employé  pendant  trois  jours 
de  suite  ^  à,  la  dqse  de  20  gouttes,  pajr  jpur,  et  la  cfouteus 
ainsi  que  la  stupeur  se  dissipèrent  entièrement ,  pour  ne 
njusjeyenir.  # 

y.VvÇ  dame  |ie  4°  aBS  avait  déjà  eu*  dans  le  mois  de 
jpjllf  t5  deux  attaques  de  rlyimati^neaigu,  avec  gonile- 
men^es  articulation^  des  pieds  et  des  mains  ;  le  24  *QUt, 
elle  fut  prise  dans  les  jnembjes,  de  ce  sentiment  <& 
roideur  et  d'engourdissement  qui  est, l'ayant^uj?^- 
opdipaire  de  maux  plus  aigus,  La  créosote  futpersctUe,, 
iftais  cette  fois  sous  forme  de  pilules  ,  pour  inasquer  J$ 
goût  désagréable  qu'elle  a  à  Fétat  Jiquide. 

.  JLfr  formule,  qs|t  h  suivante  ;, 

V1  Créosote  .  .   •  •  ,  ^j  , 

.  /  Poudrp  cTalthsea  .  q,  s, 

P.  1^0  pi|ules. 

Déjà  le  $6 ,  la  malade  n'accusait  plus  qu'un  sentjnxçnj( 
de  roicjeur  dans  les  articulations  du  genou.  Le  38 ,  ç\l$ 
put  descendre  flans  sou  jardin  ,  et  le  6  septenibjrç,  $}le 
était  délivrée  fie  toutes  ses  douleurs  rliuinaUsn7,ale$  Y  ife 
tout  sentiment  de  roideur  dans  les  articulations  ;  jelJç 
avait  eii  outre  repris  la  fraîcheur  et  l'apparencp  de  J*onU8 
santé  <jui ,  comme  on  le  sait?*  n'exis^t  jamais  spus  Vityr.. 
fluence  de  la  diathèse  rhumatismale.     ,  r 

Un  homme  de  53  ans ,  adonné,  a-ux  boissons,  aïcgoli-*, 
ques*  fut  affecté  de  goutte  au  commencement  de  ig^  j» 


fcoulagi  d'ajbjprd  par  L'çjpploi  <&*   i^x.jrojnéiftfa  de 
Wis-Baden  ,  it  eut  rçn  jpoujej  a^eèe  au  commeneeiaeiit  • 
de  i333r  Un  «lédçoin  ^pm^çpajis^e  confie  »e  foisonli*  ) 
gea  pas.  ï^mploi  çle  sucs  ^'fceffct.et  d'WQ  patte»  avqô-, 
l'acide  n^riatique  et  l'éthe/t  ajueqèrçxtt  tm  jntettx.mo« 
mentané.  Biais,' vers  le  21  septembre,  il  y  «lit  w»en&*. 
chute,  te  çankde  ce  posait  marcher  qu'avee  des  hë- 
quilles.;  les  articulations  du  pied  et  du  genou  étaient 
gonflées  \  tQq%  les  çqir*,  dça  sueurs  nçcjtuntç*  épuisaient 
les  forces  4q  m*lUd<*  -,  k|J[frpp9  ça  la  lwgitoftftient  tiès 
rouges,  les  gencives,  rojpoltifi»-  On ^u»  whmi**  »ux> 
pilules  dp  créQSpte,  <4$rç  .jfelçurtfe  et  a\*taot.le;sflirr 
elles  furent  OTuotinuçes  ju^quai^  taa  np\ejr&re  4  £fc  aveo, 
un  succès  tej  que  lç  :irçal^ej>Hjt:fw#,  toi)*  l$a.j«Br4, 
de  longues  proipen^des.à  pted..v  .    ■    .   .     ••:•!•  1     :     : 
.  '    I/aute.uj;  ci\e  ^n  d^x^J^va^u^  fo  pbdttlfepilk» 
mqpajrç ,;  aygc  e^çpc^Q^atiqp;  patente *  «ï  kl  JjHflW. 
de/crép§ot$  weuçfwtjf  g^wflh  ;-MfM.t  cp»nw  &[  ^ 
ne    donne  pas  de  signés  .#$tof<#pifli^$  a*V  dflk  »< 
tenir  da#*  If  dwfe,  Qç  a  vu  upp  <fe  cat«rW  pdltttv- 
nairçs,  ci^  çsmçftÇ  ça$df  phtjwrô  çvI^wwq  guérit^ 
pour  ne  pas  se  tenii;  §ip  U  résçjvç-,   /;       ,.  :   ,i, 

M.  Rçiqh  ^  fuj^i  çmpfojé  \ft  çr£w>|$  à  i;e*t*fieur, 
avec  un succè^  ÇQUSta^,    ,      ,:      .  .;   ,.    ;       *•     .    lf 

La  prqgiçrç  ^xj^rience  fttf  fai*e.fijr,  ltf  çadfrYffe  .dhtt» 
femnçrç  mprt^puis  trois  JQ^V9?La,p^éf4C^(^^4tldfjè 
fort  avancée  et  l'odeur  in3uppOÇtohk»^eçofpsfttt,4M,«wé> 
avec  de  Veau  distiUéç  <Je  créoaote ,  qui  afl^ta,  les  progrès 
de  la  putréfaction  et  détruisit  la  mauvaise  odeur. 
-  ,P?UeWty?W*  âï.ait  éj4^tp^  <Vra<*  l«i«fcldb»n- 
ftoentç  d^J^^gray^  ;.  le  ç^-ps  ^^  ç^v^t  4e  ctaûtts 


agv  UTTt*i>**t£  MtMcâue  tnAsetat. 

deatr  rtMMfiiam  mn*  goutte  de  créosote  par  once,  fitd:$- 
parais»  losfcuf  et  cira  rrfser  les  ulcérations  de  la  pean. 
Oo'obtitK'ttt)4>&-t  an*0T  avantagent  '  chez  un  enfant  de 
t*p1*n*i  dofirla  booche  était  remplie  tPapntheset  d'éro- 
sMu*T<ftVrt*  gonflement  des  glandes  maxillaires  et  saigne- 
mentrdes  genêt  v<**. 

-  Un  jeune- lidnime  de  *2t>  ans  avait  un£l<^re  srroXu- 
boiâ  la  Jwtrlfc* Vxteme  <fe  la  jambe.  Depuis  liufl  ans 
qtt'tf  esisçrir,  il  sVtait  drjà  cicatrisé  plusieurs  fois,  pour 
se  fèu*rt*l»ta*ftt  aptes.  Dénoté  huit  mois  if: était  béant 
ete*iKXMé  <fc  varîres  et  d'inftiraiicns  ,*ta  créosote  na< 
inoâGfepidMëJcfr  à  irisation  comj  V'ic\  "j  aice  ftf|ele  malade 
nejWOilUit'J'à^'H/  c-onifim(*r  l'emploi  ;  mais  elle  procura 
ujr*oti;ls£enie1rit  hbt'Vble1  idans  les  douleurs ,  dont  cette 
plaie  était  le  siège.  Chez* une  femme  enceinte,  affectée 
(ftfeftftktténti  iJléhnorbagïque;  et  d'ulcères  vénériens, 
et  >  qui,  âWpèrà vaut  avaît  eu  plusieurs  fois  dès  fleurs 
tBarrtliëé,  les  injection*  de  créosote  étendue  û° eau  âme-1 
aèrent  lafguérisftn -en  i5  jdofs. 

-<€ItJ  ajédicantènt  ne  s'est  pas  montré  moins  effieacecoa- 
trr  tes^dèbtaîgtes  ,1  la  gâte  invétérée  et  plusieurs  mata-' 
dies  de  la  peau  d'origine  typliilitiqtie.' 

C'éitk  dessein  que  nous  avons  donné  un  long  extrait 
du  travail  de  M.  Reich.  Quand  un  médicament  nouveau 
parait,  on  11»  vanté  ou  on  le  déprécie  outre  mesure ,  des, 
OKpérî^césirittîtipfiéës  fixent  sa  véritable  valeur,  et 
circorisdrivént  sa  puissance  d'action: 

\       (  Journal  dé  Hufelanà^  janvier,  i  834  •  ) 

- .  : Vil^sflii^/^  ^^ihé  t?^  morue.  -^-  Nous  devins,  àTbc- 
e«5ioii  'de  1||  créosote , *  sigualér  un  mé(ftcktae)nt  dont 
Fafation  W>s0Ak«W^ q*i  n'a  été  encore1  employé  (S 


notre  connaissance  du  moins)  que  par  les  médecins 
,  an^lAi^et-aUemands.  r<yéft>'lHîtrfte  de'  tïfcrùë  (oîeunije? 
cinorisaselli).  On  la:  retire  de  plusieurs  espèces  de  mo- 
rues, et  en  paj>çj^i^(f<ta  tytjiïùè  &Wrf&&Çgiï*dus  rriolva, 
g  ad  us  chrbonarius  et  gadus  merlan  gus.  Le' mode  de 
pi épa talion  est  le  suivant  :  on  enlève  lés  foies  de  ces 
poissons  et  on  les  lùH  AMs  de  friand  s"  vases  exposés  à  la 
ch-l-iir  du  soleil  $6n  obtient  de  cette  manière  un  liquide 
blanc  qui  ressemble*  ÏJT  huile  dé'  pavot  ;  api  es  avoir  sé- 
paré ce  produit,  an  tfbtiyiftrunjçacpml  liquide  fourni  par 
ces  foies  qui  commencent à  se  putréfier  ;  cette  nouvelle 
htttl*r  c^dHtffG'  t'otiléur  l>rtme,thihe' Consistance  siru- 
peuse etil?un«0ileur  très  rétide,  que  Ton  peut  faire  dW 
paraître,  àu^nioyett  du'chtoriirè  dé  ihaûxr,  dVprcs  le  pro* 
cédsé  de  M.  Davidson-dë  Ôiafccow.  Le  docteur  Brewster 
#  è%a*Àé^&s  httereuy  eflffefô  débite  lidile,  dans  les  dou- 
leurs arthritiques  «et  rhuinât&nialëV/Leisr  docteurs1  Knod 
et  Suttiogerj  Roy,  S'uringar  et  Fehr  l'emploient  dans  le 
tMbrft  del^niWMie  de  PàitV  (  7*  :     /  l  7t  r 

l&fi!rtodté**frnM  une  dis-, 

tfërtatiott  dtfltJiifversi^de  îïeycie  ,;r{niîtulée  Buyze*  dis- 
sirtattô  tnauèuralis  de  usu  leçons  qsclh  medico. 

.  Voici  la  formule  :       ,    ,T  .,..„,  ,. 

?   Huile  de  foie  de  morue  .  .  .  »  Jj         ,,,  r;     ; 
&luti<mjie^rb^ 

Huile  éthérée  (Le  cal  a  m.  Wf<QMU»  *'î  ^  :      :    ;;i 
Sirop  d'écorces  d*oraage  .  ,  \   •  f  j.  ...w,-;-  ■':«•« 
Soir  et  matin  une  à  dent  cuillerées  à  café. 


:>'\\  , 


?Vv»     ;*  nei  #    :;  \ 
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ACàPfetfrt  Dit  SCOOTC*. 

(Avril  i834.) 

Maison?  mortuaires .—•  Emploi  du  dynamomètre  et  du 

-  niçuffledans  la  réduction  des  lux  ^tù^MSk-r  Mamelles 

des  Cétacqes.  —  Stéarine*  ~~  Fibrine*  à  tétat  l%br*'t 

dans,  le  sang  dp  certains  animaux,  ^Foliation  des^ 

•  végétaux.  —"Acj.de  italique,  -r-  Gkmfaur  prodâtte 

PW  faféçorufetfon  dans  les.  y4g4t*mXuy  .  v    1 

Séance  du  3i  mars.  —  MoffjQip-  WQtPiïil***:yi*  JttU*  , 
Fontenelle  adresse  un  mçn^p^re^^jiécfi^jt^^'é^btHr  en 
France  de$-  maison?  mor^if e*  oj*t  js^enf ,  d&>p*fo  le* 
corps  jusqu'à  ce  qu'un  connnenceroent^clç  DutréJ^cti^n^j: 
fît  apercevoir.  Il  veut  opposer  ce  moyen  aux 'i^cçwiréniens 
des  inhumations  précipitées.  II  donne  dans  ce  mémoire 
une  description  de  la  maison  mortuaire,  de  F^an^fort-sur- 
le-Mein.  ........      ~  ;  :. 

Chirurgie**—  Plaies 'du  crâne.  M.  Ljtrrev  ïft  la  pre- 
mière parti»  d'aw  mémoire  contenant  '  & es  observations 
relatives  aux  plaies  du  erâae.  •'.''• 

Sbanc^  nu  7  Ay#Ufrv —  Dynamomètre  et  mçujffle  dans  le 
traitement  des  luxations.  M»  Sedilloi  adresse  un  mémoire 
sur  l'application  de  ces  deux  machines  à  la'réduction  des 


liftatjans.  fl/oroit  BftPY***?  Ba*Ja  cpmJnnai*>H  4*  pe  4w~ 
bfe.aaqyeft,  Qpéw  une  extension  égftlç,  ^radi^e  oh  per- 
man*ntÇ4.sai>$  secousse*,  $ap*  p^cjlla^ioos x  pt  mo}n?  «ton* 
lqvreàw  pqur  Je  malade,  (  Cpi^wi^ïffi^  W^t  ÏÀmy  et 

Mamelles  des  cêtacées.  —M.  Duméril  fait  en  son  nom 
et  ctJui  <k  MM.  Fr*  Cuvier  el  Dumas  un  frappait!  âurîes 
pièees-  adressée!  par  M.  t-emaàut,  L'às&enc*  de*  mamelle* 
ofaez  les  dauphins  e&tmiae  hors  de  doute  pa*  l'-êo^men 
anatomique  de  ces  pièces.  M.  Blaïnvilîç  ajoute  a*j  pi#U?e* 
accumulées  dans  le  rapport  une  lettre  qui  lui  est  adressée 
put  M.  Cb4ttvm ,  ojicier  4e  santé  à  fcord  4u  jple^iejç  7e 
Ççumvr  (fatJflfyta  qw  *-4té  témoin  4fi  }a  fliçcign  4efl 
petits  de  Ja  hajçinej  et  c'est  bjçn  ma  yçri^le.  lait  g^'il* 
tètent.  J^e  gerçs  de  ^op  ^quipag^  pnt  souv^p}  (ait  uça^e  de, 
ç*  liquife,  qu'il*  i^foient^  lei^£^fép4p^èsrafûif  exprime 
de  J*  gkwte  par  passion,  Çç  Jaft  vse  n^êl^  parfftH^^ 
avec  J'earç  de  la  mer  fans  fj.  gçagipler.  Îq  su^Jtouçfc  y#r 
qttfltt^e^OQ.a  pr^f|in^  être  j^jqven^e^mameJi}^  4.e  1* 
baiçifte  ^t  Jfr&aj,  4'i^n  ,poi?son ^  la.^ilç  dpL  hj^eqg,  * 

Stéarine.  — M.  Dumas  fait  en  son  nom/  et  celui' de 
&v(3ti?TOçi&w  apport  6^r  un  ani^oire  de  M.^Lecapu 
mfilçs  corps  çvçl$i  Ce.  chimiste  '^tjjârye'^  à,  obtenu  la 
^aryie  pure.,  en  épui^aat  faction  ^e  l'étter  froid  sur  le 
$*4f,  I*e  çuif  ,$e  mouton  en,  ço^içnt  un  cjnqujème  de  son, 
j^î4*v  Cette  ^écorçverjft  esf  venji  confirmer  le^grévjsjons 
9ffi*ses  ,<fcpu9  IWgî-^WP?;^  -|t '(^eyriçjï.'daj^  sqi^  beau. 
VaYaU  *W  Jfi?  çojps  £ra?  et  les  savons.  M-  Lecanii  croit 
W  Ja- WWflWflf  Pe.  ^uraiV^rder  non,  J^'^tre  obt^' 
WM  4  PjftV^PW^-  .  ..■•    ^..  /' 

$•  ^Vïfiï  ÇWtiWQ;  U  ketyri?  de  ?on,  Wmojre $uj ^, 
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S^Aifct  t>o  >4»  — '  i^-  Laasis  dépose  fin  mémoire  sur  une 
fracture  compliquée  du  fémur  a  son  lien  supérieur,  traitée 
par  IVpparrHI  inamovible  modifié;  Ce  mémoire ,  dont  Tob-' 
servatiott  principale  a  jour  sujet  un  blessé  dé  1880,  a  été 
préM-nté  dt  puis  trois  ans  à  "Institut,  sans  qu'il  y  ait  en- 
core eu  de  rapport  fait.  M.  Lassis  le  destine  au  concours 
Mortfyoiifc   :     -  .:.'.."--« 

M.  La^rey. continue  1*  lecture  de  son  mémoire  sur  les 
plates  dur  ttâne.  Plusieurs  •  faits  paraissent'*  favorables  à 
quelques  idéqs  deGall  'sur  les  fonctions  des  diverses  par** 
tie*  du  cerveau.    .  *      f 

^S&ocfc  dij  si.  — M.  le'docteur  Ch.  Londe  adresse  pour 
ïé';tôbcours  Morityou^soû  rapport  sur  le  cJioléra-utorfous* 
Se  Pologne ,  fait  au  nom  de  là  commission  envoyée  par  le 
gouVerhemënteh  t83i  pour  observer  cetie  maladie. 

*Hâ  ?  total  fté"  de  cette  séance  est'  employée  à  dfes:  objet* 
tout-à«falt  ?traiigers  â  fa  médecine.  Elle  est  sttftoèt  rem»** 
ptifé'pâr  tes  rapporter  des'  commissaires' chargée  p&r  l'Aca* 
demie  de  f  éxàmeh  aé^'rîtftes  coHejHïons  recueillies  par 
M.  Dorbigny  dans  sbi^Vôyafge*  dans  l'Â'mériiqtie  tnérldio— 
nale.  , 


,jd    ::i    :»* 


'\Séançb  bu  28/—  'Fibrine  kà  l'état  libre  ïlans  le  sang*âc 
Va  lamproie.  Sf.  Valériciénhes  a  remarqué  que  le  sang  de» 
lamproies*  cTe  inèr  contient  flottans  dans  sa  masse  de  petite 
filaméhs  de  fibrine  quiJsë  déposent  à  la  surface  des  vases 
dans  lesquels'on  fait  couler  ce  liquide,  ou  sur  les  ïîuges  a 
travers  lesquels  on  lé  fait  tiltrlir.  M:  Dumas ,  qui  a  fait 
l'examen  chimique  de  ces  fifamens ,  *a  constaté  qu'ils 
étaient  constitués  par  de  là  fibrine.  M.  Valericiennès  a  cru1 
devoir  communiquer  ce  fait  curieux  à  l'Académie.  C'est  la 
première  fois  que  cette  observation  a  été  faite  sur^des  ani- 
maux vertébrés.  Ce  fait  n'avait  rëte  vu  jusqu'alors' que  sur' 


ACADÉMIE    DE    MÉDECINE, 


a97 


certains  mollusques  ,  et  notamment  sur  les  apïysîes 
M.  Cuvier  avait  déjà  fort  anciennement  publié  à  ce  sujet 
les  observations  de  M.  Homberg  du  Havre. 

Foliation  des  végétaux* — M.  Dut  roc  h  et  lit  un  mémoire 
sur  les  variations  accidentelles  du  mode  suivant  lequel  les 
feuilles  sont  distribuées  sur  les  tiges  des  végétaux. 

Ce  savant  croit  que  ces  variations  sont  soumises  f  une 
loi  dont  la  recherche  est  l'objet  de  son  mémoire. 

M.  Pelouze  lit  un  mémoire  sur  les  produits  de  la  distilla- 
tion de  l'acide  malique. 

M,  À.  Brong  niait  lit  un  mémoire  sur  l'élévation  de  la  tem- 
pérature qui  se  produit  dans  la  spaihe  de  la  famille  des 
aroïdées  pendant  l'époque  de  la  fécondation. 


ACADÉMIE    ROYALE    DE    MÉDECIBH* 


(Avril  i834,  ) 

m 

Luxations  congéniales  du  fémur*  —  barioles  secon- 
daires* —  Rétraction  des  doigts.  —  Fièvres  graves 
de  Guyenne.  —  Résection  de  la  tête  de  f  humérus,— 
Ravage  du  choléra  dans  les  maisons  garnies  de  Pa- 
ris. —  Fièvre  jaune  de  Guyenne*  —  Tétanos. — -Pois 
Frigério .  —  D  ig  il  a  Une.  — ■  Ca  u  j  es  du  c  ho  ter  a  .  — ■ 
Codéine.  —  Tœnia  avec  épilepsie.  —  Tuh&rcutes , 
nature  etw  formation.  —  ^accouchement.  — Présen- 
tation de  l'épaule. 

Séance  ou  29  mars. —Cette  séance,  à  laquelle  peu  de 
personnes  ont  assisté,  trompées  par  une  première  décision 
du  burçau  1  qui  leur  avait  lait  croire  qu'elle  n'aurait  pas 
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lieu  y  à  été  remplie  pv  des  rapports  ;  i*  Sur  deux  fn*rrb>* 
tncns  de  chirurgie ,  un  urinai  de  M.  Greiling ,  tt  un  instru- 
ment de  M.  LasterVe  d'Agen,  £our  fct  ligature  des  pbfyffes 
utérins,  auxquels  l'Académie  a  dénué  son  approbation  en 
votant  des  remerciemens  aux  inventeurs;  2°  sur  un  ouvrage 
de  botanique  de  M.  Deblane. 

M?  Desportés  a  montré  une  brôchuie  dans  laquelle  vingt- 
deux  académiciens  sont  déclarés  avoir  donné  des  certificats 
pour  une  pâte ,  et  demandé  que  les  meri\bre$  d(§  ce  corps 
savant  fussent  invités  à  se  respecter  ASSél  pwir  évite* 
pareille  chose  à  l'avenir. 

M.Brasqnetannonce  que  là  revâccination  qu'il  à  pfâti* 
quée  sur  le  fils  de  M.  Àttelon ,  âgé  de  r6  ans,  a  échoué. 

Séance  du  ier.  Luxations  congéniales  du  fémur.  -  — 
M.  Gapuron  demande  là  parole  à  l'occasion  du  procès* 
verbal  de  la  dernière  séance.  Il  ne  partage  pas  pleinement 
les  opinions  de  M.  Breschet  sur  les  prétendues  luxations 
congéniales.  Il  les  croit  souvent  produites  par  les  manœuv 
vres  des  accoucheurs  dans  la  présentation  des  fesses,  et 
cite  à  l'appui  de  les  opinions  le  cas  d'une  jeune  fille  de  il 
ans*  affectée  d'une  luxation  «fcongéniale  ,  constatée  par 
M.Dupuvtren.  Interrogeant  la  mère  sur  les  circonstances 
de  son  accouchement ,  il  apprit  que  l'enfant  était  venu  par 
le  siège ,  et  qu'une  sage- femme  avait  aidé  la  délivrance  en 
exerçant  des  tractions  avec  les  doigs  appliqués  en  forme  de 
crochets  $ur  les  aines.  Dans  un  autre  fait  qui  lui  est  pro- 
pre, M.  Gapuron  vit  un  accouchement  parie  siège  se  ter- 
miner par  les  seules  /orces de  la  nature  )  et  la  jeune  fille, 
aujourd'hui  âgée  de  20  ans ,  qui  en  est  le  produit ,  fa*k  pas, 
il  est  vrai ,  de  luxation  des  fémurs ,  mais  sa  démarche  a 
toujours  été  difficile  ,  actbhipagnée  d'tane  SOrtë  de  tlâudi- 
cation  ;  et  semblable  à  ceHe  d'une  cane.  Là  disparition  ûb 
h  cavité  <xriylbMe>  signalée  par  Mi  Breschét ,  ne  dépend  y 


suivant  M.  «apamj, ^tii-dé  V^iMjaëWréisOAéû  éi  *  été 
f*it,£awnr*it-ii  4e  mé^  si  la  dissection  fie*  pafûes  avait  été 
pratiquée  peu  de  temps  après  lit  naissance?  !  • 
\  M.  Brochet  n«  nie  parlés  Mtt'*nuicé»  par  M:  Câpuron; 
iaaisilneles  croit  pas  suffisamment  démdastratift.Quant  auî 
torons  pathologiques  qu'il  a  rapportées ,  sa  description  est 
t*wMi-fait  d'accord  avec  les  dissection*  et  les  figures  de 
PaUttaj  sèn»h*eirTlti«uiioaté»«8te^téfei[teSSur  dés  én- 
£*»  de  divers  Iges,. et  cfae*  plusieurs,  fort  pieu Aï  temps, 
.quelques  mois  au  pins  après  la  naissance.     *  '    : 

M.  Velpeau  regarde  comme  ktèt  probable  TôplhWae 
M,Cap«iom  M.Hippolyte  Cloque*»  et  itères  hilM.  Bresehet, 
étttliweat  bien  positivement  les  différences  qui  existent  én- 
ttre  les  lafcations  congéniafes  et  le»  luxations  accidentelles , 
è  quelque  époque  qtfellesarrivent.  Dans  ces  dernières ,  dit 
M.  BeescheM»  cavité  cotylo.de  s'affaisse  bien,  mais  il  eu 
reste  toujours,  des  traces  ;  dans  les  luxations  congéniales , 
«ta  teertraire  t  U  n'y  a  ni  «été ,  lai  coi  de  fémur,  nî  cavité.  H 
n'y  ^  donc  pas  parité. 

M.  Moreau  croit  pouvoir  affirmer  par  tous  les  faits  à^a 
coniuissaae»  que  les  «nfens  venus  par  lé  siégé  n'en  sont  ni 
mains  droits,  mn'ea» marckeat  pas  plu»  mal  qufcles  autres  j 
que  dans  les  cas  où  les  manœuvres  de  l'accouchement  ont 
pu  produire  la  luxation ,  il  existait  sans  doute  une  disposi- 
tion oosgéûiAlei  que  lès  fait»  cités  par  M.  Capnron  ne 
sont  rirn  moins  que  décisifs  j  que,  quant  â  la  démarche  de 
cttno  dttot  cet  «ccoucbeÙT  *  parlé,  té  n'est  point  Uttë 
cfcme  «ire  «Jbcz  la  femme }  il  suffit  pour  là  produire  d'une 
largeur  assez  prononcé»  du  bassin  avec  une  direction  ho- 
riaoutale-  du  toi  dû  fémur.  (Nous  partageons  entièrement 
i'avis  de  M.  Mérea*,  et  nous  pourrions  citer  une  demt- 
dtfttfaiae-d'eftfaQs -venus  au  Monde  par  le  siège,  etdéutf 
«tre  autres  *«r  iesquéto  fcMMyttotir  pratiqué  la  manœuvré 
tadiquéV  pat  Bit  Ceputeâ  ■  cetamé  propre  I  produire  U 


i 

i 
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luxation, ,  et  chez,  aufun  d'eux  la  démarche  ne  .présent  la 
.moindre  irrégularité,  m  les  hancfres  Ja  plus légère  appa- 
rence de  conforma4iqp  vicieuse.  )  ,  »  ,         j  .    :    .j 
La  discussion. est  du, reste  fermée  après  quelques  mots 
ajoutés  par  M.  Capuron,.    ,  »  .^ 

,  Varioles  secondaires,  ^r^  M.  BooUlaud  informe  llAca<- 
demie  qu'il  y  a  dans*cm  service  à  fa  Charité  un, jeune 
homme  portant  des  cicatrices  de  vadeioe  tj&s  caractérisées , 
atteint  en  ce  moment  d'une  variole  conûuente  grave.  -H  a 
déjà  rapporté  l'exemple  d'une  variole  secondaire  qui  s'est 
terminée  par  la  mort ,  il  désire,  donc  qu'un  membre  de  la 
commission  de  vaccine  soit  chargé  de  visiter  son  malade-, 
et  d'eu  rendre  compte  à  l'Académie-,  pour  convaincre  à  la 
Ibis  les  incrédules  qui  ont  nié  l'existence  de  ces  varioles,  et 
ceux  qui  ne  croient  pas  que  jamais  elles  puissent  avoir  un 
caractère  de  gravité. 

MM.  Cornac  et  pelens  sont  chargés  de  visiter  le  malade 
de  M.  Bouillaud.  ••'■;. 

.  Remèdes  secrets* — Rapport  de  M.  Bricheteau  s&r  six 
remèdes  secrets ,  don t  aucun  n'est  Approuvé  par  l'Aca- 
démie. ,.,-'•..        * 

Ritracti  m  permanence  des  doigts*  —  M.  San$on  /ait  en 
son  nnn  et  celui  de  M.  Breschet  un  rapport  8,<r  ua  "4* 
moire  de  M.  (ioyra*uil-,:chirurgie«  de  TJiôpiial  d'Aix ,  inti- 
tulé Nouvelles  observations  sur  là  rétraction  permanente 
ds  do  gts*  ,  -  '  ■■.'.•' 

M  le  rapporteur  expose  d'abord  l'histoire  de  la  science, 
Sur  cette  affection  attribué?,  avajU  M  Dupuytreuî  à  la  con- 
traction des  tendons >  crisuatiira  ten  tinutn9xi  qije  M,  D«t- 
puytren  a  crû ,  d'après  ses  dissections  et  plusieurs  opérations 
pratiquées,  avec  succès,  devoir  rapporter  4  la  rétracûoa  de 
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~  l'aponévrose  palmaire.  Un  fait  cependant  vint  échapper  à 
la  théorie  qu'avait  établie  cet  habite  chirurgien.  11  lui  vin^ 
un  malade ,  chez  lequel,  pour  obtenir  un  redressement 
complet *  il  (ut  obligé ,  après  avoir  coupé  en  travers  les 
brides  de  l'aponévrose ,  dans  la  paume  de  la  main ,  de  di- 
viser encore  d'autres  brades  le  long  de  la  face  antérieure 
des  doigts  rétractés*  La  dissection  de  la  main  d'un  vieillard 
de  32  ys ,  mort  a  l'hôpital  d'Àix ,  avec  une  rétraction  an- 
cienne  desCoigts,  montra  à  M.  Go  y  r  and ,  que  cette  rétrac- 
tion était  due  à  des  cordons  fibreux,  de  nouvelle  formation, 
qui ,  de  l'aponévrose  palmaire ,  se  rendaient  à  la  gaîne  des 

fendons,  de  cette  gaine  aux  parties  latérales  des  phalanges, 
et  même  d'une  phalange  à  une  autre.  Il  conclut  de  ce  fait  ; 
i°  que  ce  sont  toujours  ces  brides  qui  déterminent  la  ré- 
traction des  doigts \  20  que  ces  brides  sont  de  formation 
nouvelle. 

La  commission  a  pensé  que  la  première  conclusion  était 
trop  étendue ,  les  observations  de  M.  Dupuytren  la  dé- 
mentent. Pour  la  seconde ,  la  commission  av^it  soupçonné 
à  priori ,  que  ces  brides  pourraient  bien  n'être  que  l'exa- 
gération de  brides*  naturelles,  et  une  dissection  attentive 

-    est  venue  confirmer  ses  prévisions.  (M.  Sansou  montre  plu-  . 
'sieurs  mains  disséquées ,  à  l'appui  de  son  assertion.  ) 

te  Mémoire  de  M,  Goyrand  contient  aussi  quelques  ap- 
plications pratiques  :  La  section  transversale  de  la  peau, 
pratiquée  par  M.  Dupuytreh ,  donnant  lieu  par  le  redres- 
sement des  doigts  à  un  ccartemeht  considérable  de  la  plaie, 
qui  retarde  la  cicatrisation ,  M:  Goyrand  a  proposé  de  don- 
ner, à  la  division  des  tégùmens,  une  direction  longitudi- 
nale ,  et  de  couper  les  brides  seulement  en  travers* 

Ou  croyait  généralement  que  cette  rétraction  n'affectait 
que  quelques  doigts,  le  médius ,  l'annulaire  et  le  petit 
doigt  M.  Goyrand  Ta  observée  sur  le  pouce.  EnHnyon  l'at- 
tribuait exclusive  ment  à  des  travaux  manuels,  pénibles  et 
Tome  H.  Mai  i834.  '     *     •  ao 
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pcolonçés.  Le  sujet  de  l'observation  de  H.  Goyrand  est  ex- 
^péditionnaire  depuis  ao  ans ,  dans  l'administration  de 
TMpital  d'Ail. 

La  commission  propose  le  renvoi  du  Mémoire  an  comité 
de  publication ,  et  l'inscription  de  l'auteur  sur  la  liste  dos 
candidats  ans  places  de  correspondant. 

Une  discussion  s'engage  sur  ce  rapport. 
.  H.  H.  Cloquet  cite  un  cas  observé  par  lui ,  où  ^rétrac- 
tion* des  doigts  était  évidemment  due  aux  muscles  fléchis- 
seurs. Les  tendons ,  lorsqu'on  essayait  de  redresser  les 
doigts  ,  faisaient  une  telle  saillie  sous  la  peau,  qu'on  les  eât 
cru  luxés  de  leurs  gaines.  £ 

M.  Barthélémy  parle  d'une  affection  analogue ,  chez  les 
chevaux»  Là  rétraction  du  fléchisseur  profond  produit  la 
flexion  permanente  du  doigt,  qu'on  guérit  par  la  section 
du  tendon  vis-à-vis  l'os  métacarpien.  Quelques  chevaux 
ainsi  opérés  travaillent  dans  le  voisinage  de  l'École  d'Alfort. 

M.  Sanson  fait  observer  que  ce  mode  d'opérer  ne  réussit 
pas  sur  l'homme. 

M.  Dupuy  déclare  a,voir  fait  sur  un  cheval  l'opération 
indiquée  par  M.  Barthélémy,  et  que  la  rétraction  a  reparu. 

M.  Velpeau  croit  qu'on  peut  admettre  toutes  les  causes 
énuinérée*,  tout  en  regardant ,  comme  la  plus  fréquente , 
celle  qu'a  indiquée  M.  Goyrand.  Il  cite ,  comme  cas  de  ce 
genre»  une  opération  qu'il  a  pratiquée  l'an  dernier ,  a  l'hô- . 
pital  de  la  Pitié ,  et  dont  il  a  publié  tous  les  détails. 

M.  Sanson  répond  que  la  bride  disséquée  et  enlevée,  par 
H»  Velpeau;  n'était  antre  qu'un  des  prolongerais  cu- 
tanés de  l'aponévrose  palmaire. 

Suivant  M»  Martin  Solo» ,  toutes  ces  rétractions  des  ten- 
dons ne  sont  que  des  rétraction»  de  muscles.  Il  a ,  en  ce 
moment,  dans  ses  galles  à  Beaujon,  une  femme  qui  a  le 
pied  étendu  par  la  rétraction  des  muscles  du  mollet,  Des 
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frictions  de  belladone  ont  déjà  diminué  la  rétraction  d'une 
manière  notable.     ?        '     .    >     ■  ( 

Le  rapport  et  ses  conclusions  sont  adoptés  :  car  ta  pro** 
position  de  MM,  Yillermé  et  Guéneau  de  ftlussy,  le  rap- 
port est  également  renvoyé  /au  comité  de  publication,, 
comme  contenant  des  détails  historiques  qui  manquent  au 
Mémoire.  M.  Lisfrane  demande  ,  si  ce.  renvoi  est  adopté, 
qu'on  ajoute  au  rapport  une  mention  d#s  travaux  de  sir 
A.  Cooper,  à  ce.  sujet,  travaux  antérieurs  même  k  ceux  de 
;  M.  Dupuytren.  Ces  deux  propositions  sont  adoptées. 

Fièves  graves  de  Cayenne.—  M.  Louyer*ViUermay  li* 
un  rapport  suc  un  Mémoire  de  M.  Segond,  D.  M»  &  la 
Guiane  >  relatif  aux  fièvres  graves  de  Cayenne ,  attribuées 
par  ce  médecin  aux  miasmes  des  marais,  et  nullement  à  la 
chaleur  du  climat.  Lç  rapporteur  propose  le  renvoi  au  co- 
mité dé  publication,  et  l'inscription  de  l'auteur  sur  la  liste 
des  candidats  aux  places  de  correspondons. 

Entre  autres  assertions  émises  dans  ce  Mémoire,  M.  R&- 
•  choux  conteste  celle  qui  est  relative  à  la  fièvre  jaune,  que 
M.  Sègond  n'a  jamais  vue  à  Cayenne,  et  qu'il  assure  n'y  être 
ni  endémique,  ni  épidémique.  Elle  règne  si  bien  à  Cayenne 
et  à  la  Guiane,  que  le  général  de  l'expédition  qui  a  été  en  re- 
prendre possession  en  1819,  a  succombé  à  cette  maladie. 

M.  Sper  tient  de  Kff;  Lefort ,  médecin  aux  Antilles ,  qu'il 
a  vu  tout  récemment,  que  la  fièvre  jaune  ne  s'est  jamais 
montrée  à  Cayenne.  Il  Croit  que  M.  Rochoux  se  trempe1. 

Les  conclusions  du  rapport  sont  adoptées. 

Séance  ntr  6.  Résection  de  la  tête  de  Vhumêru*:  ~*  M'.  *3* 
mêHe  fait  un  rapport  sur  cette  opération* ,  pratiquée  avéè 
succès  par  M.  Lasserre  ,  professeur  >  l'École  de  médecine 
d'Agen,  peur  une  carie  delà  tête  de  l'humérus  droit.  Tout 
en  regrettant  l'absence  de  détails  suffisant ,  dan*  l'observai 
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lion ,  soit  sur  la  maladie  même ,  soit  sur  les  résultats  de 
Fopéiçtion ,  la  commission  propose  de  déposer  le  Mémoire 
aux  archives ,  et  d'adresser  des  remerciement  à  l'auteur. 
Ces  conclusions  sont  combattues  par  H.  Velpeau ,  qui  ne 
Toit  rien  de  neuf  dans  l'observation ,  ni  sous  le  rapport 
de  l'opération  pratiquée ,  ni  relativement  à  la  maladie  qui 
Fa  nécessitée. 

M.  Sansontrothre  que  ce  fait  n'est  pas  dépourvu  d'in- 
térêt 9  la  plupart  des  résections  faites  jusqu'à  ce  jour  l'ayant 
été  pour  des  lésions  récentes  et  de  cause  externe ,  celles 
qu'on  a  pratiquées  pour  cause  de  carie ,  étant  au  contraire 
assez  rares,  et  surtout  rarement  couronnées  de  succès.  Il 
Ait  aussi  du  reste  à  l'observation  de  M.  Lasserre  le  repro- 
che d'être  incomplète,  et  de  ne  pas  contenir,  par  exemple, 
les  indications  suffisantes  de  l'opéraiioh. 

Le  rapport  et  les  conclusions  sont  adoptées. 

Ravages  du  choléra  dans  les  maisons  garnies  delà  ca- 
pitale.— M.  Villermé  lit  un  Mémoire  sur  les  ravages  du 
choléra  parmi  les  locataires  des  maisons  garnies  de  la  capi- , 
taie  ,  depuis  le  ag  mars  jusqu'au  i0r  août  1832.  C'est  sur 
lesdocumens  fournis  à  l'administration  par  M.  Alart,  que 
M»  Villermé  a  établi  son  travail.  Nous  allons  en  donner  un 
résumé: 

Les  maisons  garnies  de  Paris  peuvent  se  diviser  en  quatre 
grandes  classes  :  i°  les  grands  hôtels  où  logent  les  étrangers, 
les  députés ,  négocians  de  province ,  etc.  ;  a°  les  maisons 
meublées,  habitées  par  les  étudians,  des  officiers;  5°  des 
logemens  garnis  à  chambres  communes,  occupées  par 
des  ouvriers  peu  aisés ,  pour  la  plupart;  4°  enfin  les  mai- 
sons des  logeurs  à  la,  nuit,  retraite  ordinaire  des  gens  sans 
aveu ,  des  filles ,  des  vagabonds  et  des  voleurs. 

Les  hommes  forment  la,  plus  grande  partie  de  cette  po- 
pulation *  les  femmes  peuvent  être  comptées  à  peu  près 
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pour  un  tiers;  dans  les  maisons  à  la  nuit,  pour  un  cinquième 
dans  les  hôtels  de  première  classe  ,  un  dixième  dansles  au- 
berges, un  trentième  dansles  hôtels  garnis  ordinaires!  enfin 
un  quatre-vingt-dixième  dans  les.  chambres  communes. 

La  totalité  de  cette  population  pour  les,  4  W>is  indiqués, 
peut  s'élever  à  32,43  {  personnes  ,  les  maîtres  d'hôtel*  non 
compris.  Il  y  a  3,5oo  établissement  de  ce  genre,  ce  qui  fait 
environ  10  locataires  pour  chacun  ;  nombre  qu'une  multi- 
tude de  petits  logeurs,  sont  loin  d'atteindre ,  et  qui  est  de 
beaucoup  dépassé  par  les  grandes  maisons; 

La  moitié  de  cette  population  se  compose  d'ouvriers  de 
bâtimens ,  maçons ,  charpentiers ,  etc. ,  dont  3ooo  environ 
sont  habituellement  sans  ouvrage ,  et  5,5oo  étrangers  à  la 
France. 

La  terreur  imprimée  par  l'invasion  du  choléra  a  fait 
promptement  émigrer  une  partie  de  cette  population,  au 
point  que  le  chiffre  des  entrées  dansles  maisons  garnies, 
fut  réduit  à  5oo,  tandis  que  celui  des  sorties  s'éleva  rapi» 
dément  de  aoo ,  à  1 200  par  joiir  ;  et  pourtant  parmi  les 
personnes  restées ,  2,342  furent  atteintes  de  choléra  pen- 
dant les  4  mois  indiqués ,  io33  succombèrent.  Au  i«r  août , 
la  mortalité  générale  à  Paris  était  d'un  46e  de  la  popula- 
tion ,  et  en  supposant  même  que  l'émigration  n'eût  pas  eu. 
lieu  dans  les  maisons  garnies,  la  mortalité  y  aurait  été  de 
près  d'un  3o*.  Lt  proportion  est  bien  autrement  effrayante, 
si  l'on  considère  que  ce  chiffre  calculé  sur  la  population 
totale,  habituelle,  doit  s'appliquer  à  la  population  singu- 
lièrement décrue  par  l'émigration ,  composée  presque  ex- 
clusivement d'hommes  jeunes  ou  dans  la  force  de  l'âge,, 
et  ne  comptant  qu'une  proportion  très  minime  de  femmes 
et  de  vieillards.  * 

La  mortalité  des  maisons  garnies  a  offert  des  différences 
bien  tranchées,  comparée  dans  les  arrondissemens  ot  quar~ 
tiers  Us  plus  opposés  par  leur  aisance  et  leur  misère.;      w 
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'  Le  rapprochement  du  premier  et  du  neuvième  arrondis» 
sèment  en  est  un  exemple  frappant  : 

Le$  quatre  quartiers  du  premier  arrondissement  ont  of- 
fert les  résultats  suivans  :  ' 

• 

i°  Quartier  des  Tui-  ' 
leries,  beaux:  hôtels, 
Cens  riches i  malade  sur  no — i  mort  Suri  85 

20— Place  Vendôme, 
partie   riches ,    partie 

pauvres i         —  29—1       —      ti5 

'  3°— Champs-Elysées, 
mêmes  conditions.  ...  1  —        '  3o— 1       —       10$ 

4é  —  Roule  ,  garnis 
malpropres,    habitans  '<  ' 

pauvres ,.  .  .  1        ,  —  16— 1       —        56 

Si  Ton  examine  comparativement  le  neuvième  arrondis- 
sement, on,  trouve  que  :  i°  le  quartier  de  Vile  Saint-Louis^ 
où  n'habitent  guère  que  des  rentiers  et  des  personnes  ai- 
sées ,  n*a  pas  offert  un  seul  décès  \  2°  le  quartier  de  F  Ar- 
senal contenant  en  général  des  maisons  garnies  de  second 
'  ordre  ,  habitées  surtout  par  des  officiers  de  là  garnison ,  a 
peu  souffert;  3°  le  quartier  de  t 'Hôtel-de-* Ville ,  peuplé 
d'ouvriers,  et  dont  les  garnis  sont  d'une  saleté  et  d'une 
insalubrité  déjà  excessives,  a  offertune  mortalité'  considé- 
rable )  4°  enfin  le  quartier  de  la  Cité,  le  plus  affreux  de 
tous  les  quartiers  de  Paris ,  le  repaire  dé  tout  ce  que  la  po- 
pulation a  de  plus  dégradé ,  celui  où  tous  les  élémens  de 
malpropreté  et  d'insalubrité  sont  accumulés  au  plus  haut 
degré,  a  dû  être  le  plus  maltraité  par  F  épidémie,  et  en 
effet ,  on  y  a  compté  un  malade  sur  4  {,  et  un  mort  surB  1/2. 
En  parcourant  fcs  autres  quartiers  de  Paris»  on  frouye 
des  résultats  analogues ,  et  partout  le  nombre  des  morts  et 
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des  malades  en  rapport  direct  ave%  l'insalubrité  des  lo- 
gemens  et  la  misère  dés  habitans.  Partout  le  fléau  a  frappé 
de  préférence  sur  les  classes  adonnées  à  la  débauche  et  à 
tous  les  vices,  en  sorte  qu'on  pourrait  dire  qu'il  a  jusqu'à 
an  certain  point  contribuée  épurer  la  société,  compensa- 
tion bien  faible  sans  doute  pour  tons  les  maux  qu'il  a  causés. 
Si  Ton  compare  les  trois  arrondissemens  les  plus  pauvres, 
les  70 ,  9e  et  12e,  avec  les  trois  plus  riches  ?  on  trouve  pour 
les  premiers  i  malade  sur  9  individus,  et  un  mort  sur  i3, 
tandis  que  dans  les  autres,  il  n'y  a  eu  que  1  malade  sur  3i  j 
et  1  mort  sur  97. 

Voici  maintenant  un  tableau  des  garnis  de  toutes  les 
classes  ;  avec  la  proportion  dans  laquelle  le  choléra  les  a 
attaqués:  la  première  classe  déjà  établie  £eut  se  scinder  en 
deux ,  ce  qui  formera  cinq  divisions  : 

Première  classe.  -*-  Grands  «t  beaux  hôtels,  habités  par 
de  grands  seigneurs  ,  des  pairs  de  France,  banquiers , etc.» 
et  contenant  la  plupart  une  population  fort  nombreuse.  On 
compte  10a  de  ces  établissement  ;  le  choléra  en  aaUaquç4i 
proportion  4  sur  100: 

Deuxième  classe,  —  Hôtels  et  auberges  bien  tenus ,  ha- 
bité* par  des  députés,  négocians,  etc.  On  en  compte  227  , 
affectés  de  choléra,  19;  proportion  :  9  sûr  îoo. 

Troisième  classé,  — -  Maisons  garnies  occupées  par  Us, 
rentiers ,  officiers,  etudians,  fermiers;  on  en  compte  i5&§i 
affectés  de  choléra ,  289  ;  proportion ,  18  sur  ioo# 

Quatrième  classe.  —  Garnis  à  chambres  communes , 
occupées  par  des  ouvriers  pauvrçs,  g54;  affectés  du  cho- 
léra, 499  ;  52  sur  100. 

Cinquième  classé:  —La  iptns  sate  ée  tobtei,  aâo  ï  at- 
teints du  choléra  i5$  ;  plu»  dé'êd  *u«  io*. 
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Il  est  bon  de  no  ter  ope  tous  ces  chiffres,  surtout  ceux  qui 
indiquent  le  nombre  des  malades  et  .des  morts ,  sont  près* 
que  toujours  un  peu  au-dessous  de  la  vérité ,  les  logeurs 
'  ayant  eu  intérêt  à  cacher  une  partie  des  décès  arrivés  chez 
eux  par  l'effet  du  choléra, ou  ayant  négligé  de  les  indiquer, 
ou  enfin  n'ayant  pu  le  faire  ,  parce  qu'ils  auraient  été  en- 
levés eux-mêmes. 

La  discussion  s'engage  sur  ce  Mémoire.  MM.  Bourdois  et 
Bonillaud  demandent  qu'on  en  retranche  la  phrase  où  il 
„  est  dit  que  le  choléra  a  épuré  la  société.  M.  Adclon  pense 
qu'on  n'a  pas  le  droit  de  supprimer  une  phrase  d'un  Mé— 
moire  qui  appartient  en  propre  à  son  auteur,  et  qui  n'est 
d'ailleurs  que  la  conséquence  de  faits  exposés. 

M.  Rochoux  pense  que ,  dans  des  calculs  statistiquesvde 
cette  nature  ,  il  faut  bien  prendre  garde*  d'exagérer,  et  de 
trop  attribuer  à  l'influence  dune  seule  cause.  Par  exemple, 
on  a  dit  que  les  individus  adonnés  à  la  boisson,  avaient 
bien  plus  souffert  du  choléra  qae  les  autres  $  eh  bien ,  la 
salle  dite  des  ivrognes  à  Bicêtre   a  été  bien  moins  mal-* 
traitée  par  l'épidémie  que  celle  des  cancéreux*  Quant  â  la 
mortalité  relative  des  riches  et  des  pauvres  >  la  proportion 
établie  de  1  à  i5  est  aussi  à  peu  près  celle  qui  existe  entre 
ces  deux  classes  de  personnes. 

M.  Vïllermé  répond  qu'on  ne  saurait  établir  de  parité 
entre  deux  salles  de  Bicêtre  et  deux  quartiers  de  Paris  ,  tels 
que  la  Cité  et  la  rue  de  Rivoli;  quant  à  la  distinction  de 
riches  et  de  pauvres ,  ce  n'est  pas  ainsi  d'une  manière  ab- 
solue qu'il  faut  l'entendre,  mais  sous  le  rapport  des  con- 
ditions de  salubrité.  C'est  ainsi  que  les  domestiques  des 
grandes  maisons  n'ont  pas  plus  souffert  que  leurs  maîtres, 
parce  qu'ils  se  trouvaient  à  peu  près  dans  les  mêmes  con 
ditions  hygiénique?. 

Jf.  Lodibert  croit  avoir  remarqué  que  les  maisons  expo- 
sées au  nord  avaient  plus  souffert,  que  leslogemens  au  jpidi. 
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C'est  précisément  le  contraire,  reprend  vivement  M*  Vil- 
lermé  ;  mais  la  cause  n'en  est  pas  dans  une  circonstance 
d'insalubrité,  c'est  qu'en  général  oh  choisit  presque  tou- 
jours l'exposition  du  midi  pour  sa  chambre  à  coucher,  et 
que  c*est  dans  sa  chambre  à  coucher  qu'on  est  malade  et 
qu'on  meurt.  ^  •    ' 

M.  Dubois  d'Amiens  lit  un  mémoire  ayant  pour  titre  : 
Nouvelles  inductions  philosophiques  appliquées  à  V étude 
de V idiotisme  ei'dela  démence.  {MM.  Pariset  et  Àdelon  , 
commissaires.)     ,    /  • 

,    M.  Lassis  se  met  sur  les  rangs  pour  la  placée  de  membre 
titulaire.  /w  ......  •  .*  . 

Séance  du  8*  Fièvre  jmne  de  Cajrenne.  —  M.  ftocboux 
demande  la  parole,  à  l'occasion  du  procès-verbal.  Il  re- 
vient sur  l'opinion  émise,  par  ^VI.  Segond,  pour  la  com- 
battre par  des  faits  positifs.  C'est,  une  erreur  de  croire 
que  la  fièvre  jaune  n'existe  pas  dans,  les  régions  intertro- 
picales, et  en  particulier  à  Cayènne.  Elle  y  a  sévi,  en  1764* 
1 765— 6&— 91 — 98 ,  en  i{Jo3.  En  0,1 ,  sur  i  o,ooo  habitans , 
6,000  y  succombèrent.  En,  i8o3,  le  général  Dcgouge.  com- 
mandant l'expédition  ,  en  est  mort  lui-même. 
,  M.  €hervin  ajoute  quelques  nouveaux  détails  sur  l'épi— 
demie  de  i8o3 ,  qu'il  tient  du  général  Bernard.  Il  proit  du 
reste  le  climat  deCayenne  beaucoup  plus  sain  que  celui  des 
Antilles.  »■«•'■': 

M.  Keraudren,  tout  en  admettant  que  la  fièvre  jaune  a 
été  vue  à  Cayenne,  et  qu'elle  y  a  même  été  fort  bien  dé-» 
crite  par  un  médecin,  prussien ,  sous  le  nomdë/îèvre  atra- 
bîleusé  de  Cayenne,  dans  un  petit  ouvrage  qu'il  a  prêté 
à  M.  Cbervin  ,  croit  pourtant  qu'il  se  développe  souvent 
sur  les  nouvelles  expéditions  arrivées  dans  cette  colonie , 
des  épidémies  d'un  caractère  différent,  et,  pour  son  compte, 
il  ne  pense  pas  que  ce  soit  à  la  fièvre  jaune  qu'a  succombé 
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le  général  Degotige.  À  la  vérité ,  depuis  la  reprise  de  pos- 
session de  la  France  ,  cette  maladie  n'y  a  pas  régné  d'une 
manière  épidémique  ;  ce  qui  explique  comment  M.  Segond 
pent  ne  l'avoir  jamais  vue. 

H.  Louyer  YiHermay  fait  observer  que  M.  Segond  n'a 
pas  dit  d'une  manière  absolue  qu'elle  n'existe  pas  dans  cette 
colonie. 

Tétanos.  —  M.  Louyer  Villermay  rend'  compte  verbale* 
ment  d'une  notice  sur  le  tétanos,  par  M.  Gele'e ,  professeur  à 
l'école  vétérinaire  de  Toulouse.  M.  Gelée  a  cité  quatre  cas 
de  tétanos ,  sur  le  cheval ,  avec  autopsie.  En  général ,  il  a 
trouvé  les  muscles  pâles  ,  ramollis ,  sans  consistance ,  une 
inflammation  du  tube  intestinal,  la  moelle  épinière  ra- 
mollie >  surtout  à  la  face  antérieure,  les  racines  antérieures 
des  nerfs  également  ancectées,{les.méninges  rouges  et  injec- 
tées ;  le  cerveau  et  le  cervelet  ramollis  et  pointillés  en 
rouge.  Selon  M.  Gelée ,  l'irritation }  dans  le  tétanos,  pro> 
cède  toujours  de  la  périphérie  vers  le  centre  ,  ayant  son 
point  de  départ  dans  les  filets  nerveux  de  la  plaie ,  lorsqu'il 
est  traumatique,  et  dans  les  ramifications  nerveuses  ou 
tube  intestinal ,  lorsqu'il  est  de  cause  interne.  Dans  le  té- 
tanos survenu  après  la  castration,  l'auteur  a  observé  que 
la  partie  la  plus  affectée  est  l'extrémité  sacro-lombaire  de 
la  moelle.  Les  saignées  abondantes  et  l'opium  en  injec- 
tions et  frictions  ont  fait  la  base  de  son  traitement.  C'est  à 
l'aide  de  cette  médication  qu'il  a  guéri  une  mule. 

M.  le  rapporteur  allait  se  mettre  eu  devoir  de  faire  un 
rapport  comparatif  sur  les  recherchés  de  M.  Lepelîetier  dû 
Mans,  sur  le  même  sujet.  11  est  interrompu  par  M.  le  pré- 
sident qui  lai  fait  observer  que  l'ouvrage  de  M.  Lepelîetier 
étant  imprimé  ne  saurait  faire  l'objet  d'un  rapport.  Il 
conclut  simplement  alors  au  dépôt  du  Mémoire  de  M.  Gelée 
aux  archives,  (  Adopté.)  ^ 


ACADÉMIE   DE    MÉDECIHE.  3  i  I 

Le  même  rappel  au  règlement  interdit  la  parole  4 
M.  Hervez  de  Chégoin  ,  qui  allait  lire  un  rapport  sur  un 
ouvrage  imprimé  de  tnadaine  Boivin.  La  qualité  de  femme, 
de,  l'auteur,  qui  fait  hésiter  un  moment  M.  le  président, 
ne  trouve  pas  grâce  devant  l'Académie  ,  malgré  la  galante 
réclamation  de  M.  Adelon. 

Pois  à  cautère  de  M.  Frigério.  —  M.  Guéneau  revient 
sur  une  décision  qui  avait  été  ajourne'e  par  l'Académie 
jusqu'à  ce  que  M.  Frigério  eût  donné  la  formule  exacte  de 
la  composition  de  ses  pois.  M.  Guéneau  énumère  là  ving- 
taine de  substances  contenues  dans  cejarrago  empfastiquc, 
et  conclut  toujours  favorablement  à  l'auteur.  Nous  épar- 
gnerons à  nos  lecteurs  les  détails  d'un  débat  vraiment  in- 
digne de  l'Académie ,  et  qui  s'est  heureusement  terminé 
par  le  rejet  du  rapporta  une  majorité  de  24  voix  contre  18, 
tout  en  déplorant  qu'un  corps  savant,  comme  l'Académie, 
puisse  appuyer  d'un  pareil  nombre  de  suffrages  les  recettes 
ridiculement  monstrueuses  qu'il  prendra  fantaisie  au  pre- 
mier charlatan  de  lui  soumettre. 

Séance  du  i5.  Digitaline.  —  M.  Lancelot ,  pharmacien 
'  4  Châtijlon ,  écrit  à  l'Académie  qu'il  a  extrait  de  la  digitale 
un  nouvel  alcali  auquel  il  a  donné  le  nom  de  digitaline. 
(MM.  Orfila ,  Ruïïier ,  Soubekaa.) 

M.  Piorry  demande  la  parole  à  l'occasion  du  procès-ver- 
bal ,  et  après  quelques  réflexions,  d'un  intérêt  médiocre  , 
sur  les  diverses  causes  de  la  mortalité  dans  le  choléra ,  si- 
gnalées dans  le  Mémoire  de  M.  Villermay,  émet  son  opi- 
'  nion  sur  les  circonstances  qu'il  croit  les  plus  propres  à  fa- 
voriser les  ravages  de  l'épidémie.  Suivant  lui,  la  cause  la 
plus  puissante  de  la  mortalité,  celle  qui  donàe  à  toutes  les 
épidémies  le  cachet  typhoïde  ,  c'est  l'habitation  dans  des 
logemens  petits  et  resserrés.  Il  s'appuie  surtout  sur  une  re- 
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marque  faite  à  Bicêtre ,  de  la  diminution  successive  du 
choléra ,  dans  quatre  parties  de  l'établissement ,  à  mesure 
qu'on  ouvrait  les  fenêtres  des  salles ,  et  sur  des  observa- 
tions analogues  faites  par  M.  Dubois  d'Amiens,  dans  une 
épidémie  restreinte  à  une  petite  localité. 

Encore  les  pois  Frigério.  —  M.  Guéneau  de  Mussy  re- 
vient encore  sur  une  recette  qu'il  paraît  avoir  prise  sous  sa 
protection.  Cette  fois  c'est  sur  la  rédaction  de  la  réponse  à 
faire  au  ministre,  que  va  s'entamer  une  discussion,  que 
M.  Desgenettes  fait  heureusement  et  prompttment  ter- 
miner par  l'ordre  du  jour. 

M.  François  annonce  le  rétablisement  de  M.  Gasc. 

Codéine.  <— »M.  Barbier  d'Amiens,  présent  à  la  séance  , 
communique  à  l'Académie  de  nouvelles  observations  sur 
les  propriétés  de  la  codéine  :  il  a  essayé  cette  substance  à 
l'intérieur  et  à  l'extérieur,  d'après  la  méthode  endermîque, 
comparativement  avec  la  morphine  et  les  Sels  de  morphine. 
Sur  quatre  plaies  récentes  de  vésicatoires,  chez  des  indi- 
vidus différens,  bien  entendu,  U  saupoudra  la  première  de 
4  grains  de  codéine  ,  mit  sur  la  secondes  grains  de  mor- 
phine ,  2  grains  de  muriate  de  morphine  sur  la  troisième , 
et  2  grains  d'acétate  sur  la  quatrième.  Le  premier  individu, 
né  ressentit  d'autre  effet  que  quelques  picotemens,  de~peu 
de  durée  ,  sur  le  lieu  de  l'application ,  n'éprouva  rien  du 
c^té  de  la  tête.  La  seconde  personne  se  plaignit  de  vertiges, 
bourdonnemens  d'oreilles ,  nausées ,  somnolence  :  les  troi- 
sième et  quatrième  personnes  soumises  à  l'action  des 
sels  de  morphine,  éprouvèrent  des  symptômes  cérébraux 
très  prononcés,  étourdissëmens  très  forts,  torpeur  et  as- 
soupissement prolongés ,  vomissemens. 

I>es  effets  relatifs  de  ces  diverses  substances  ne  sont  pas 
moins  tranchés  pour  l'usage  intérieur.  La  codéine  fait  nat* 


ACADÉMIE   DE   MÉDECINE.  3li 

tre^une  douce  chaleur  vers  l'épigastre,  qui  se  répand  .de  là 
dans  la  poitrine  et  le  ventre,  et  est  bientôt  suivie  d'un 
doux  sommeil  bien  différent  de  celui  que  produit  la  mor- 
phine. Si  Ton  éveille  les  malades  endormis  par  la  codéine, 
la  tête  est  libre ,  la  figure  ouverte  ,  l'esprit  gai.  Au  con- 
traire, les  malades  qui  sont  sous  l'influence  de  la  morphine, 
ont  la  tète  lourde  ,  les  paupières  pesantes ,  la  face  est  pâle, 
il  y  a  des  vertiges ,  de  la  torpeur.  La  codéine  donne*  à  l'ex- 
pression des  yeux  une  sorte  de  vivacité  caractéristique , 
que  M.  Barbier  croit  tenir  à  une  action  spéciale  sur  le  sys- 
tème nerveux  ganglionnaire,  et  qui  lui  ferait  distinguer 
au  premier  coup-d'œil  l'individu  quia  pris  de  la  codéine , 
de  celui  ^ui  aurait  fait  usage  d'une  préparation  de  mor- 
phine. 

La  codéine  a  bien  souvent  réussi  à  M.  Barbier,  dans  des 
maux  d'estomac^  non  pas  ceux  qui  tiendraient  à  un  état 
inflammatoire ,  ou  à  des  ulcérations  de  cet  organe ,  mais 
bien  dans  les  gastralgies  produites  par  un  état  morbide  des 
plexus  nerveux  épigastriques. 

M.  Barbier  cite  plusieurs  observations  à  l'appui,  de  ce 
qu'il  avance,  entre  autres  celle  d'une  femme  tourmentée 
depuis  près  de  deux  mois,  d'anxiétés  épigastriques ,  de 
douleurs  gastro -spinales,  avec  accablement,  plaintes,  sou- 
pirs, vomissemens,  pouls  petit,  irrégulier.  Le  soulagement 
fut  prompt,  et  en  trois  jours,  tout  disparut  sous  t'influence 
de  la  corféine.  # 

>  H.'  Barbier  propose  de  désigner  ces  affections  nerveuses 
sous  le  nom  de  plccto- névralgies \  Enfin  ,  ce  praticien  ter- 
mine en  appelant  l'attention  sur  l'état  morbide  des  nerfs 
ganglionnaires,  qu'il  croit  surtout  caractérisé  par  une  alté- 
ration spéciale  des  traits  de  la  figure.  Quand  ,  dans  une 
maladie  inflammatoire  quelconque ,  une  pneumonie,  une 
péritonite,  etc.,  la  figure  se  décompose,  c'est  que  les 
plexus  du  grand  sympathique  souffrent  et  passent  à  un  état 
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morbide, et le.danger  devient  pressant*  De  même  et  par 
la  niême  raison,  F  altération  des  traits  au  début  d'une 
fièvre  9  est  du  plus  fâcheux  augure. 

M.  Cornac  reconnaissant  tout  l'intérêt  de  la  communi- 
cation de  M.  Barbier,  est  loin  d'étiré  surpris  dés  mauvais 
effets  de  l'application  de  deux  grains  d'acétate  de  morphine 
sur  la  plaie  d'un  vésicatoïre.  Çhes  une  de  ses  parentes , 
morte 'de  phthisie,  il  a  suffi  de£  de  grain  sur  un  cau- 
tère, pour  donner  lieu  à  des  symptômes  d'empoisonnement» 
convulsions ,  etc. 

M.  Emery  a  employé  cette  substance  sans  accident ,  jus- 
qu'à une  dose  progressive  de  io  grains,  sur  des  ulcères  can- 
céreux ;  il  croit  que  le  danger  serait  plus  gran#  sur  une 
plaie  récente. 

M.  Cornac  lni  fait  observer  que  le  cautère  de  sa  parente 
"existait  depuis  trois  ans. 

.  Tœnia.  -—  Épilepsie  vermineuse.  —  M.  Mérat  fait  un 
rapport  sur  plusieurs  observations  cliniques ,  adressées  par 
M.  Goupil ,  médecin  à  Nemours.  La  plus  curieuse  est  celle 
d'un  individu,  chez  lequel  l'épilepsie  coexistait  avec  le 
taenia,  et  fut  guérie  par  l'expulsion  du  ver,  provoquée  au 
moyen  de Técorce  de  grenadier.  La  sœur  de  ce  même  ma- 
lade a  des  mouvemens  convulsifs  du  bras  coexistant  avec 
le  ver  solitaire.  M.  Goupil  espèrç  la  guérir  de  cette  double 
affection,  avec l'écorce  de  grenadier.  # 

Une  dame  de  34  ans,  d'une  santé  excellente, à  peine 
troublée  par  un  sentiment  de  prurit  aux  narines,  et  une 
diarrhée  légère  ,  commença  tout-à-conp  à  maigrir  ;  il  sur- 
vint de  la  toux ,  des  crachats  fétides  et  sanguinolens,  de  la 
fièvre,  pouls  à  i3o.  L'éjection  spontanée  d'une  portion  de 
tœnia  engagea  à  recourir  à  l'écorce  de  grenadier.  Tous  les 
symptpmes  disparurent  après  l'évacuation  du  ver,  et  depuis 
dix  ans ,  la  guémon  ne  s'est  pas  démentie.  (  Dépôt  des  ob_ 
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servations  aux  archives*  et  inscription  de  Fauteur  sur  la 
liste  des  candidats  aux  places  de  correspondant  ) 

Formation  et  nature  des  tubercules*  —  M.  Brôschet  fait 
un  rapport  sur  un  mémoire  de  M.  Kuhn,  méd.  à  Rieder- 
broun,  intitulé  :  Recherches  sur  la  formation  et  la  nature 
des  tubercules  chez  l'homme.   •        , 

M.  Kuhn  a  été  conduit  par  ses  observations  microscopi- 
ques sur  la  matière  de  Fexpectoratioivet  sur  les  granula- 
tions pulmonaires ,  à  adopter  l'opinion  /déjà  émise  par 
quelques  médecins  naturalistes  t  que  les  tubercules  ont^té 
dans  l'origine  des  acéphalocystes ,  et  la  tuberculisation  ne 
ferait  autre  chose  que  la  destruction,  de  ces  êtres  parasites. 
Sans  entrer  dans  le  détail  de  ses  expériences  qu'il  a  ren- 
dues très  faciles  k  suivre  par  les  planches  fort  bien  faites, 
jointes  à  son  Mémoire ,  nous  nous  contenterons  de  rap- 
porter les  conclusions  par  lesquelles  il  termine  :  i°  les  gra- 
nulations pulmonaires  sont  composées  de  globules  et  de 
fils  hyalins  enduit^  de  mucus;  20  elles  sont  comparables 
aux  parasites  extérieurs,  â°  elles  peuvent  se  tuberculiser, 
quoique  cette  tuberculisation  ne  soit  pas  forcée  et  néces- 
saire; 4°  là  tuberculisation  se  fait  par  l'absorption  du 
mucu?;  5?  on  retrouve  dans  les  crachats  les  élémeos  de  ces 
granulations. 

La  commission  donne  de  grands  éloges  aux  travaux  de 
BL  Kuhn ,  et  propose  Ftnsertiôn  du  mémoire  dans  les  fas- 
cicules de  l* Académie  et  l'inscription  de  l'auteur  sur  la  liste 
des»  candidats  aux  places  de  correspondes. 

Après  une  discussion  i  peine  entamée,  et  d'après  la  pro- 
position de  M.Castel,  fondée  sur  l'importance  du  •Mé- 
moire, l'heure  avancée  et  lç 'petit  nombre  de  membres 
,prés«ns ,  la  discussion  du  rapport  de  M.  fireschet  est  ren- 
voyée à  la  prochaine  séance.  Le.  secrétaire  est  invité  à  in- 
sérerd$p  h  p«M*ès-verbai  une  analys*  du  Mémoire,  «fi* 
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que  les  membres  absens  >  lors  de  la  lecture  de  ce  travail , 
puissent  prendre  part  à  la  discussion. 

Séance  ou  22.  —  M.  Robiquet  demande  la  parole  sur  le 
procès- verbal ,  et  à  propos  de  faction  variable  des  sels  de 
morphine  ,  dont  il  a  été  question  dans  la  dernière  séance  , 
U  émet  l'opinion  que  la  chintfe  pourrait  peut-être  rendre 
raison  de  ces  différences.  L'action  des  bases  organiques 
pourrait ,  suivant  lui ,  être  subordonnée  à  la  nature  des  li- 
quides exhalés,  et  être  accrue  ou  diminuée  ,  selon  que  ces 
liquides  seraient  addes  où  alcalins  :  on  pourrait  expliquer 
ainsi  les  divers  modes  d'actiojn  des  sels  de  morphine  appli- 
qués sur  la  surface  des  vésicàtoires. 

M.  Breschet  pense  qu'il  n'est  pas  besoin  d'avoir  recours 
à  la  chimie,  pour  expliquer  des  phénomènes,  dont  la  phy- 
siologie rend  très  bien  raison.  La  poudre  de  Rousselot  si 
active ,  et  Quelquefois  si  dangereuse  sur  les  plaies  récentes, 
n'a  souvent  qu'une  action  presque  nulle  sur  les  plaies  an- 
ciennes, parce  que  les  fausses  membranes  qui  les  recou- 
vrent nuisent  à  l'absorption.  Pourquoi  n'en  serait-il  pas 
de  même  des  sels  d'opium  ?  '  ■ 

..  z  Tubercules.  —  La  discussion  s'engage  ensuite  à  propos 
du  rapport  du  même,  membre  sur  le  mémoire  deMf.  Kuhn 
relatif  à  la  formation*  des  tubercules. 
.  L'auteur  du  mémoire  a  vu  les  granulations  grises  et  du 
volume  d'un  grain  de  millet.  M.  Rochoux  les  a  vues  bien 
avant  qu'elles  eussent  atteint  cette  grosseur  ;  il  les  a  vues 
formées  de  petits  points  aussi  tenus  que  des  grains  de  sable, 
d'un1  rouge  d'acajou  et  d'apparence  gélatineuse.  Si  on  les 
sépare  avec  la  lancette ,  il*  se  détache  en  même  teftips  une 
-espèce  de  tophus  ligamenteux  ;  si  on  les 'agite  dans  Feau  r 
•on  voit  qu'ils  se  continuent  avec  un  corps  rougeâtre  qui 
*stle  noyAu.de  la  granulation,  M.'  Rochoux  pense  que 
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M.  Kuhn'n'a  pas  véritablement  connu  la  tubereuHsation. 

M.  Charnel  prie  M.  Rochoûx  ,  qui  en  prend  aussitôt  l'en- 
gagement, de  montrer  à  l'Académie  les  granulations  que 
lui  seul  a  vues  de  cette  manière.  . 

.  M.  Delcos  fait  à  la  commission  le  juste  reproche  d'avoir 
conclu  sans  avoir  cherché  à  vérifier  les  idées  de  M.  Kuhn. 
Elle  aurait  bien  pu,  au  moins,  examiner  les  crachats  pour 
constater  la  présence  des  corps  décrits  par  l'auteur  du 
mémoire.  .',-''' 

M.  Piprry  fait. observer  que  l'opinion  de  ]VJ.  Kuhn  n'est 
pas  nouvelle.  Baron  avait  déjà  regarde  fes  granulations 
CQinme  des  entozoaires.  f 

M.  Breschet  cherche  à  justifier  la  commission  du  re- 
proche que  lui  a  adressé  M.  Delens ,  et  rapporte  d'autres 
opinions  sur  la  nature  des  granulations ,  entre  autres  celle 
de  M.  Donné,  qui  les  regarde  comme  dues  à  une  altéra- 
tion des  globules  de  sang  qui  sont  frangés  au  lieu  d'être 
arrondis.  D'autres  auteurs  les  ont  .aussi  considérés  comme 
des  animalcules,  qu'il  fallait  empoisonner  avec  de  l'iode. 

M.  Bouillaud  regarde  comme  tout-à-fait  hypothétiques 
les  opinions  de  M.  Kuhn.*  Elles  sont  complètement  en  op- 
position avec  celles  d'une  foule  d'académiciens;  c'était  une 
raison  de  plus  pour  que  la  commission  répétât  ses  expé- 
riences. Quant  eux  idées  de  M.  Donné  sur  le  mémoire  du- 
quel il  fait  un  rapport,  elles  sont  toutes  différentes;  car, 
pour  lui ,  les  granulations  sont  formées  de  fibrine  et  les 
tubercules  sont  le  produit  d'une  hémorrhagie. 

M.  Castel  regarde  les  tubercules  comme  un  amas  de 
substance  lymphatique. 

On  voit  d'après  cette  discussion  et  la tîiversi té  des  opinions 
émises  sur  les  tubercules ,  à  quoi  aboutissent  toutes  les 
observations  de  nos  anatomo-pathologistes  sur  la  nature 
des  altérations  cadavériques.  Ces  prétendus  régénérateurs 
ne  sont  pas  même  d'accord  sur  lés  faits  matériels ,  et  ils 
Tome II.  Mu  i834.'  ai 
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veulent  donnée  pour  fondement  à  la  nosologie  et  à  la  thé- 
rapeutique  des  lésions  qui  sont  encore  entre  eux  un  sujet 
de  controverse.  On  voit  aussi  à  combien  d'illusions  peut 
conduire  cette  manie  d'anatomiser  les  infiniment  petite. 
9011e  ne  sommes  pae  plies  avancés  à  cet  éga*d  sur  l'anato- 
inie  intime  des  tissus  morbides  que  sur  les  con  textures  elèV 
notaires  des  tissu»  «tins, 

,.  L*  fin  du  débat  académique  n'a  pas  du  reste  d'autre 
résultat  que  l'adoption  du  rapport  et  de  ses  conclusions.  * 
lit  Guibert  lit  un  rapport  sur  la  cause  des  maladies. 
(CumnueftniceSj  MM,  Louyer-r Villermay,  Bouillaud ,  Ro- 
cheux. )  — MM.  'Bouillaud  et  Rochoux  se  récusent  comme, 
incapables  de  faire  un  rapport  sur  ce  mémoire. 

Porte-ligature  àpofypes*  •*-  M.  Leroy  d'Étiolés  montre 
à  l'Académie  son  porte«-lig*ture  destiné  à  lier  les  polype* 
du  pez, 

SIanck  nu  29.  —  Tubercule*  nains  ans.  — M.  Rochoux 
met  sous  les  yeux  de  l'Académie  9  ainsi  qu'il  s'y  était  en- 
gagé dans  la  pécédente  séance ,  les  tubercules  à  l'état 
naissant  tels  qu'il  les  a  observés,  état  bien  antérieur  à  ce 
que  Laednec  a  décrit  sous  le  nom  de  tubercules  miliaires. 
Les  pli*s  petits  des  corps  présentes  par  M»  Rochoux  ont  4 
peine  ifra*  de  ligne  de  diamètre,  c'est-à-dire  moins  de 
r/too*  du  volume  des  granulations  miliaires  de  Laejinec. 
Ils  n'offrent  pas  la  couleur  d'acajou  pâle  signalée  par  M.Ro-^ 
choux,  mais  une  teinte  grisâtre,  ce  qui  tient  au  séjour 
prolongé  de  la  pièce  dans  l'alcool ,  et  à  ce  que  chez  le$ 
vieillards  (auxquels,  appartient  cet  échantillon)  des  tu- 
bercules, quoique  très  petits,  sont  4e'j à  anciens ,  et  pou», 
cette  raison  décolorés.  Mais  ils  ont  bien  ce  caractère  de 
friabilité  qui  les  rend  faciles  à  écraser  entre  les  ongles ,  et 
sont  entourés  d'une  Joule  dç  ûlamens  ceUulo-va$culs^irei, 
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qui  le*  lient  an  tissu  pulmonaire,  M.  Rocheux  «enclut  de 
l'examen  de  ces  corps  que  les  tubercules  ne  commencent 
nij>ar  Ja  sécrétion  d'une  matière  analogue  au  pus ,  ni  par* 
le  dépôt  d'une  certaine  quantité  de  sang  exhalé,  etc.,  etc.; 
enfin  qu'ils  sont  à  leur  origine  dépourvus  de  kyste.  Pour 
vérifier,  ^s  observations ,  et  rencontrer  ainsi  les  ^>erculet 
à  l'état  rudimentaire,  il  faut  autant  que  possiblMusséquer- 
des  poumons  d'individus  enlevés  rapidement  par  la  phthà* 
sie,  ou  mieux  encore  des  phthisiques  à  un  degré  peu  avancé, 
morts  d'autres  maladies.  * 

On  tire  an  sort  la  députation  chargée  d'accompagner  le 
bureau  à  la  réception  royale  le  jour  de  la  Saint-Philippe. 

M.  Capuron  :  Quel  costume  fàut-il  avoir?  (On  rit;  ) 

accouchement ,  présentation  de  V épaule.  —  M.  Yelpean 
fait  une  communication  verbale  sur  la  possibilité  #k  la 
terminaison  spontanée  de  certains  accouchemens  ou  l'é- 
paule se  présente  et  où  le  bras  as  franchi  la  vulve*  C& 
*  aecouchemens  peuvent  se  terminer  par  la  tête  ou  par  le' 
siège ,  que  le  bras  remonte  ou  resté  à  la  vulve  jusqu'à  la . 
fin  du  travail.  Quand,  il  y  a  un  demi-siècle,  Denmann 
avança  qu'un  accouchement  pouvait  se  terminer  par  la 
tête  lorsque  le  bras  sortait ,  cette  assertion  parut  singuliè- 
rement hasardée.  Et  pourtant  on  en  rencontre  un  certain 
nombre  d'exemples  dans  les  auteurs.  Quelques  accoucheurs, 
même  adoptaient  une  pratique  propre  à  favoriser  cette 
terminaison.  Fabrice  de  Hildan  rapporte  un  cas  où  l'enfajit 
fut  tiré  par  le  bras ,  et  dit  que  6a  femme  qui  était  accou-% 
cheuse  agissait  ordinairement  ainsi.  Fichet  de  Fléchy  cite 
deux  cas  analogues;  dans  l'un,  l'enfant  fut  amené  en  tirant: 
sur  le  bras ,  dans  l'autre,  on  repoussa  le  bras.  M.  Velpeau* 
a  vu  aussi  un  accouchement  de  cette  espèce  se  terminer 
par  la  sortie  de  la  tête.  Il  pourrait  en  citer  seize  exemples, 
résultat  de  ses  recherches  dans  les  divers  auteurs.  Mais  le 
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souvent  c'ert  ,e  si*8c  <P"  *ort  le  Vtev^et  da*s  ccs 
ils  «Taccouchemens,  Peu  et  Delamotte  en  rapportent 
aT,  exemples.  La  plupart  de»  accoucheurs  et  madame  La- 
chapelle  elle-même  ont  expliqué  le  mécanisme  de  cette 
opération  en  disant  que  le  siège  descendait /parce  que  la 
poitrine  ^montait  pour  lni  faire  place  dans  Texqpvation. 
Cette  expRation  a  été  combattue  dans  ces  derniers  temps 
en  France  par  Guillemot  et  autres  praticiens  qui  avaient 
va  la  poitrine  descendre  Sans  que  le  bias  remontât,  jf.-Vel- 
peau  fut  appelé  il  y  a  quelques  jours  dans  la  rue  des  Trois- 
Frètes  par  M.  Duvigny  pour  une  présentation  du  bras. 
Quelques  tentatives  de  version  .avaient  été  infructueuses  , 
les  contractions  étaient  fortes  et  fréquentes.  Il  fut  impossi- 
ble à  M.  Velpeau  d'introduire  îa,  main  dans  l'excavation  , 
et  déjà  l'épaule  et  une  partie  de  la  poitrine  étaient  à  la 
vulve  j  le  b*as  sorti  était  noir,  livide  et  gonflé  ,•  au  botit  de 
quelques  instans  l'abdomen,  puis  la  hanche  et  le  siège  se 
développèrent,  et  l'enfant  sortit  sans  que  le  bras  eût  bougé.  ^ 
Un  fait  tout-à*fait  semblable  vient  d'être  observé  â  i'Hôtél- 
J)ïeu  par  M.  Perrot,  interne.  L'introduction  de  la  main 
pour  aller  chercher  les  pieds  ne  put  être  pratiquée  ;  mais 
pendant  que  M.  Pèr rot  délibérait  sur  ee  qu'il  avait  à  faire 
avec  un  de  ses  collègues  qu'il  avait  appelé  à  son  aide , 
l'épine  sacro-iliaque  se  fit  bientôt  sentir  sans  que  l'épaule 
changeât  de  position  ;  et  le  travail  ne  tarda  pas  à  se  termi- 
ner par  les  fesses.  M.  Velpeàu  cite  encore  trois  autres  cas 
assez  récens  de  ce  genre ,  et  croit  qu'on  pourrait  aujour- 
d'hui en  compter  environ  une  centaine. 

Il  résulte  de  ces  faits  que  ce  n'ett  pas  par  iin  déplacement 
successif  du  corps  de  Venfànt  que  le  Siège  vient  ainsi  se 
présenter  a  la  vulve  ,  maispar  un  véritable  déroulement. 
Iiacromion  et  la  clavicule  aroboutant  contre, un  des  côtés 
4u  détroit  inférieur  et  la  tête  contre  la  cavité  cotyloïde  r 
fputèlà  force  des  contractions  porte  sur  le  siège  ;  le  tronc 
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seul  pouvant  être  poussé,  la  poitrine  s'engage  et  l'abdo- 
men avec  elle.  Le  siège  qui  suit  immédiatement 'sort  plus 
facilement  que  la  tête,  parce  qu'il  offre  moins  de  résir 
stance. 

M.  Yelpcau  croit  pouvoir  tirer  delà  les  conséquences 
pratiques  suivantes  : 

Lorsqu'un  enfant  présente  le  bras  f  nul  doute  qu'on  ne 
doive,  quand  ou  le  peut ,  l'amener  par  la  tête,  ou  les  pieds  $ 
mais  ,  quand  l'épaule  est  engagée,,  et  que  la  matrice  em- 
brasse fortement  l'enfant,  qui  est  alors  ordinairement 
mort ,  de  manière  à  rendre  presque  impossible  l'introduc- 
tion de  la  main,  peut-être  serait-il  plus  convenable  d'at- 
tendre et  de  favoriser  le  déroulement  spontané  que  de 
confondrela  matrice  par  des  manœuvre?  pénibles.     , 

M. Capuron pense  que,  dans  ces  évolution?  spontanées, 
dans  toutes  celles  au  moins  dont  il  a  été  témoin  ,  les.enfan* 
étaient  morts  avant  terme,  souvent  déjà  eu  putréfaction  , 
molasses  et  de  petit  volume,  et  que  ces  accouchement 
s'expliquent  très,  bien  pat  ces  diverses  circonstances.  Il 
croit  pourtant  que  dans  la  plupart  des  cas,  on  ne  doit  pas 
abandonner  les  femmes  à  la  nature,  sous  peine  de  les  voir 
succomber  à  des  métro-péritonites  graves  déterminées  par 
la  putréfaction  de  l'enfant  et  la  contusion  des  organes v  il 
vaut  mieux  tirer  sur  l'épaule  et  arracher  l'enfant  toutes  les 
fois  que  l'engagement  de  l'épaule  a  rendu  impossible  l'in-n 
Production  de  la  main  et  la  version  de  l'enfant* 

M.  Villeneuve  rappelle  un  cas  d'évolution  spontanée 
rapporté  par  M.  Evrat  il  y  a  quelque  temps  sur  un  enfaut 
de  sept  mois  et  demi.  Lui-même  eu  a  vu.  un  seul  exemple 
sur  une  femme  primipare.  L'enfant  à  terme ,  de  force  com- 
plexion ,  sortit  spontanément.  Il  était  «mît.  La  version 
avait  été  impossible. 

M.  Moreau  reproduit  à  peu  près  les  mêmes,  remarques 
que  M.  Capuron ,  et  croit  qu'on  expose  la  mère  à  la  mort 
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toi  laissant  repaie  engagée,  sans  chercher  à  opérer  la  d&- 
livrance.  Il  cite  un  cas  où  il  opéra  la  version  d'un  enfant 
dans  un  état  de  putréfaction  assez  avancée ,  et  eut  à  la  suite 
de  cette  manœuvre  un  érysipele  au  bras  qui  dura  vingt- 
quatre  heures.. Il  croit  du  reste  qu'il  eût  fallu  plutôt  arra- 
cher l'enfant  et  le  lacérer  que  de  laisser  la  putréfaction 
faire  des  progrès  au  sein  des  organes  de  la  aiëre.  , 

M.  Velpéau  prend  de  nouveau  la  parole  pour  faire  voir 
que  ses  opinions  ne  diffèrent  pas  essentiellement  de  celles 
de  KM.  Moreau  et  Capurbm  II  croit  pourtant  que  les  en- 
fans  dont  on  a  observé  l'évolution  spontanée,  ne  sont 
pas  toujours  nécessairement  petits,  tnorts  et  putréfiés. 
DansDenmann  et  ailleurs,  il  y  a  des  exemples  d'eiifans  ve- 
nus à  terme,  forts  et  pesant  six  livres.  Le  même  auteur 
cite  un  cas  où  l'enfant  vint  au  monde  vivant.  M.  Champion 
de  Bar-le-Duc  eu-  rapporte  un  semblable.  M.  Velpfcau  n'a 
pas  fit  qu'A  fallait  aider  et  attendre  l'évolution  quand  là 
vewiofi  est  possible  ,'car  alors  ce  dernier  parti  est  toujours 
préféfcblej  Le  conseil  qu'il  a  émis  n'est  applicable  qu'aux 
cas  où  il  est  impossible  d'introduire  la  main  danà  la  ma- 
trice. -'4  .  . 
"  JH.  feouy»r-Villefni4Yi  lait  tin  rapport  sûr  un  travail  dé 
M,  Bonnafos  relatif  à  une  épidémie  de  variole  confluentè 
dans  letfPjvénées-Orierftales.  (  ftemerciemens  et  déjjAt  attfc 
archiver.  ) 

M.  Sabatier  lit  un  mémoire  irititulé:  Considèïixtiont  $ÙY 
quelques  ca*  particuliers  tfœdethe  et  étKy drapâtes.  (Com- 
missairatf,  MMw  Fonquier/Chomel /Cornac,  ) 

M.  Blandin  présente  une  femme  à  laquelle  ri  a  ënlctê 
Y 09  maxillaire  supérieur  pour  un  cancer  de  là  routé  pa- 
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Zte*  séances  de  la  Société  dx  médecins  m  Pau* 

Séance  du  ai  fgoft  i854* 
(Présidence  de  M.  Roche.  ) 

Mécanisme  de  la  station.  —  Fracture  des  vertèbres. 
—  Belladone»  —  Carbonate  de  fer. 

Séance  pu  a  i  màhs  1834.  —  M.  Latour  lit  nu  .Mémoire 
sur  l'inflammation  en  général}  ce  travail  sera  imprimé 
dans  le  recueil  destiné  à  la  publication  des  actes  de  ht 
société. 

.H.  Gerdy  demande  la  parole  pour  lire  tme  note  iiftt*- 
tulée  t  Détermination  des  leviers  que /arment  la  côtontte 
vertébrale,  les  fémurs  et  les  tibias  dans  V 'attitude  verticàtel 

Les  liens  qui  unissent  ta  colonne  vertébrale  au  sacrum , 
dit  M,  Getdy,  sont  si  robustes,  qu'il  est  plus  facile  dé 
rompre  les  vertèbre*  ou  le  sacrum ,  dans  la  continuité  de 
leur  substance ,  que  dans  les  moyens  qui  les  réunissent;  1* 
éolonne  Vertébrale  tient  au  sacrum' ,  comme  si  tes  0$  n'en 
formaient  qu'un  seul  ;  on  peut  donc  considérer  le  racni*  etf 
le  sacrum,  et  même  tout  le  bassin,  comme  né  formant 
qu'un  seul  levier;  dans  l'attitude  debout ,  la  colonne  ver- 
tébrale repose  tu?  le  sacrum  an^dessn*  de  la  moitié  posté- 
rieure de  îacaVité  coio^lémorale,  mais  jamais  en  arrière, 
comme  on  f  enseigne,  tes  résistant**,  ajoute  M.  Gerdy,' 
quis'opposent  fil  réqutRbre,  sont  les  parties  qW,  fettecbéës, 
suspendues ,  ou  placées  devant  I* colonne  vertébrale,  (en* 
dent  à  la  renverser  de  leur  côté;  ce  sont  encore  Tes  mus- 
elés psoas  et  iliaque,  parce  que  chacun  de  ces  tànscfe? 
tend,  par  son  ressort,  &  f écMrle  taenia  et  U  bassin  sur  lé 
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fémur.  Les  puissances  essentielles  qui  luttent  incessamment 
contre  ces  résistances  toujours  actives ,  sont  les  muscles  qui 
vont  du  bassin  aux  cuisses  ,  en  passant  par  derrière  l'arti- 
culation iléo-fémorale ,  ou  aux  jambes.  Ce  sont  les  muscles 
fessiers  4ans  leur  portion  postérieure,  le  pyramidal,  les 
jumeaux,  le  carré,,  Je  biceps  fémoral ,  le  demi-tendineux^ 
et  le  deiui-membraneux  -}  le  point  d  appui  du  levier  du  ra- 
c)iis  et  du  bassin  se  trouve  sous  la  tête  spbéroïdale  du 
fémur. 

Après  avoir  déterminé  les  points  où  se  trouvent  les 
forces ,  résistances  et  puissances  qui  agissent  sur  le  levier 
du  raçhis  et  du  bassin,,  et  en  avoir  indiqué  le  point  d'appui, 
il  ne  saurait  être  difficile ,  continue  M.  Gerdy ,  de  dçter- 
ipîner  le  genre  du  leyier.  En  effet ,  si  les  résistances  sont 
en  avant ,  les  puissances  en  arrière  de  l'articulation  oo>o*» 
fémorale,  si  cette  jointure  est  l'appui  du  levier,  celui-^i 
ejst  nécessairement  du  premier  genre,  et  non  du  troisième, 
tomme  on  le  trouve  dans  les  auteurs. 

Quoique  cette  détermination  m'ait  parii  évidente,  et 
quoiqu'elle  me  le  paraisse  encore ,  on  me  l'a  reprochée 
comme  une  étourderie ,  comme  unp  pensée  présomptueuse, 
puisque  Bardiez  et  Bichat  n'avaient  pas  eu  cette  opinion. 
Je  Mens  dope  à  revenir  sur  cejtte  détermination,  et  d'abord 
j£  remercie  mon  honorable  confrère,  H.  Forget,  de  m'a  voir 
jjjo^rni  l'occasion  de  développer  davantage  ,une  théorie. de 
mécanique  animale,  la  seule  vraie  à  mes  yeux.  $i  Ai.  Forgejt  > 
eût  fait  quelques  objections  à  mes  déterminations,  je  les 
eusse  examinées  les  unes  après  les  au  très,  pour  y  répondre; 
mais*  puisque  je  n'ai  rien  de  précis  à  combattre ,  je  suppose 
donc  ,  à  défaut  de  mieux  ,  qu'on  objecté  d'abord  que  les 
résistances  ife  sant  point  placées  au-devant  4u  rachis ,  mais 
à  l'extrémité  supérieure^  comme  l'ont  adtrçis  plusieurs  au~ 
teurs.  Je  répondrai  premièrement  que ,  si  la  résistance  était 
a^pl^ée  au  point  qqfi  l'on  a  supposé ,  la,  colonne  verte-; 
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bralfi  formerait  alors  une  colonne  de  support  et  non  un 
levier  ;  que,  dans  ce  cas  ,  la  moindre  inclinaison  en  arrière 
portant  la  résistance  du  côté  où  agissent  les  puissances  qui 
leur  font  équilibre  ,  ferait  sortir  en  arrière  la  ligné  de  gra- 
vité des  limites  de  la  base  de' sustentation ,  et  causerait  iné- 
vitablement la  clxute.  Qt  il  n'en  est  pas  ainsi  ;  au  con- 
traire ,  pour  éviter  une  chute  en  avant,  l' homme  est  obligé 
de  se  pencher  en  arrière ,  quand  son  ventre  est  très  volu- 
mineux ,  afin  de  reporter  derrière  le  point  d'appui  et  du 
côté  des  puissances  essentielles  ,  une  partie  du  poids  dé  son 
corps,  pour  faire  équilibre  à  l'excès  de  pesanteur  des  par- 
ties antérieures  ;  pareille  chose  s'observe  chez  la  femme 
enceinte ,  chez  là  marchande  qui  porte  un  évenlaire,  et 
tous  ces  faits,  qui  concourent  à  démontrer  que  les  résis- 
tances ,  ou  si  l'on  veut  leurs  résultats  se  trouvent  devant 
F  appui  j  les  puissances  pat  derrière ,  prouvent  encore  que 
Ja  colonne  est  un  levier  du  premier  genre  j  ces  faits  seraient 
inintelligibles  dans  toute  autre  théorie. 
r  Enfin ,  je  suppose  même  que  l'on  n'accorde  pas  que  le 
bassin  et  le  rachis  puissent  être  considérés  comme  formant 
un  levier  unique ,  la  colonne  vertébrale  prise  à  part  ne 
formerait  encore  qu'un  levier  du  premier  genre,  dont  les 
résistances^eraient  les  parties  qui  sont  placées  au-devant , 
dont  les  puissances  se  trouveraient  dans  les  muscles  des 
gouttières  vertébrales,  et  l'appui  sur  les  fémurs  :  ainsi > 
quelque  supposition  que  l'on  faftse,  la  théorie  reçue  ne 
peut  supporter  une  critique  sévère  et  approfondie ,  et  je  ne 
sais  comment  pn  pourrait  la  justifier.  EhJnen  !  tout  ce  que 
je  viens  de  dire  pour  la  colonne  vertébrale,  s'applique  aux 
fémurs  et  aux  tibias ,  seulement  ils  deviennent  à  tout  mo- 
ment et  tour^tour  colonnes  de  support  ou  leviers  du  pre* 
r  mier  genre  ,  parce  queJa  ligne  de  gravité  oscille  sans  cesse 
par  les  mouvemens  de  la  station  d'avant  en  Arrière  ,  de 
l'appui  de  ses  os:  quand  elle  iabputit  directement  à  l'appui; 
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ce  sett  de  amples  colonnes  $  c'est  le  contraire  i  lorsqu'elle 
tombe  par  derrière  ou  par  devant. 

M.  Forget  demande  la  parole  et 'dit  qu'il  ne  se  rappelle 
que  confusément  et  l'article  de  M.  Gerdy,  dont  il  a  fait 
l'analyse  dans  les  Transactions  médicales,  et  les  assertions 
qu'il  a  émises  à  cet  égard.  Voici  du  reste  sa  réponse  :  Gon^ 
sidérer  la  colonne  vertébrale   comme  formant  un  tout 
-avec  le  bassin ,  c'est  porter  là  confusion  dans  l'analyse  des  > 
phénomènes  mécaniques;  faire  du  bassin  la  bapedesmoii* 
vemens  de  la  colonne  vertébrale ,  c'est  frapper  d'inutilité 
-  l'énorme  faisceau  des  muscles  postérieurs  du  tronc;  s'il  est 
incontestable  que  le  rachis  se  meut  indépendamment  du 
bassin ,  le  point  initial  de  ses  mouvemens  dé  totalité  ne 
peut  exister  qu'au  sacrum.  Pour  M.  Forget,  la  base  unique 
de  k  colonne  vertébrale  est  donc-  au  sacrant  ;  or,  comme 
dans  la  station  ordinaire ,  le  rachis  surmonté  ide  la  tète  où 
gtt  la  résistance  finale ,  et  supportant  le  poids  des  viscères 
thora  Arques  et  abdominaux ,  présente  une  inclinaison  en 
«vaut,  commandée  parle  prolongement  dans  ce  sens  de 
la  base  du  corps  ;  les  pieds ,  comme  les  muscles  extenseurs 
du  rachis  (  sacro-lombaire  et  long-dorsal,  sacro-spinal  de 
€haussier)  s'insèrent  supérieurement  à  uûe  série  de  points 
antérieurs ,  à  une  ligne  abaissée  perpendicnVaigement  à  la 
base  du  sacrum  ;  il  en  résulte  nécessairement  que  le  rachiaest 
un  levier  du  troisième  genre  (interpuissant  ).  Car  de  ce  que 
te  rachis  est  composé  de  plusieurs  pièces,  dont  chacune 
est  un  levier  du  premier  genre  (intermobile),  il  ne  sta« 
suit  pas  que  son. ensemble  ne  puisse  former  vm  levier  du 
troisième  genre  ;  de  ce  qu'il  existe  des  mfescles  qui  chena* 
«ent  d'une  vertèbre  à  l'antre  (  transversales  épinens  )>  A 
ne  s'ensuit  pas  que  la  masse  du  sacro-spinal  ne  représente 
une  puissance  collective  agissant  sur  le  levier  total*  ♦ 

,  '  ty.  Gerfr  prend  pour  exemple  la  position  du  soldat  smn 
J».tfrm*r;  d'abord  cette  position  est  exceptionnelle,  en* 
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suite  dans  cette  position  même ,  rincUnaiion  existe  encore, 
autrement  le  moindre  effort  en  carrière  ^entraînerait  la  chute 
dans  ce  sens,  aussi  les  règles  de  Y  exercice  présument- 
elles  de  porter  le  haut  dû  corps  en  avant}  bref,  cette  in» 
clinaison  eâ|  dans  la  nature.  Que  r  pendant  la  grossesse ,  et 
pendant  l'action  de  porter  un  fardeau  devant  soi ,  le  ra- 
phia Vienne  à  former  un  levier  du  premier  genre,  c'est  tout 
Simple  ;  car  un  levier  incliné,  du  troisième  genre  >  pa^se  au 
premier  genre  ,  lorsqu'il  atteint  la  perpendiculaire  sur  sa 
base,  et  peut  même  devenir  du  troisième  genre  en  sens 
oppbséys'Hseirouve  incliné  en  sais  contraire  ;  mais»  je 
le  repète  ,  il  s'agit  ici  de  la  station  habituelle. 

Maintenant,  si  j'examine  les  fémurs,  je  poserai  d'abord 
en  principe  que  le  corps  en  .rectitude  figure  toujours  une 
ligne  plus 'Oit  moins  brisée.  Or>  comme  une  de  ces  brisures 
est  représentée  par  le  racbis,  une  antre  brisure  en  sens 
contraire  est  formée  par  Je  fémur,  et  ce  que  j'ai  dit  du 
premier  s'applique  égalaient  au  second,  le  faisceau  des 
muscles  antérieurs  de  la  cuisse  (triceps  et  droit  crural), 
s'insèrent  supérieurement  eu  un  point  postérieur  à  la  base 
représentée  par  la  surface  articulaire  du  tibia,  donc  le  fé- 
mur est  habituellement  un  levier  du  troisième  goure,  à 
moins  qu'il  né  se  trouve  dans  une  rectitude  forcée. 
'  A  ces  raisons  anato  iniques,  j'en  ajouterai  i  dit  M.  Forget, 
de  physiologiques:  c'est  la  lassitude  qu'on  éprouve  aux 
lombes  et  k  la  partie  antérieure  des  cuisses;,  dans  la  station 
prolongée,  lassitude  qui,  dans  l'hypothèse  de  M.  Gerdy,  de* 
vrait  être  à  peu  près  égale  entre  les  plana  antérieurs  et  pea» 
teneurs  -,  c'est  encore  l'exagération  des  brisure*  naturelle;* 
chez  l'indWida  courbe  sous  le  poids  des  années)  c'est  enfin 
cette  inclinaison  croissante  dans  lès  animaux  jusqu'à  la 
Station  quadrupède  ,  en  passant  par  les  quadrumanes. 
.  M,  Gmrêjr soutient  •  de  nouveau  sou  opinion  première  , 
«.ajout*  q«  c'est  à  tort  qu'un  crût  que  Btehat 
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saitla  mécanique  animale;  non-seulement,  suivant  II.  Gerdy,* 
il  ne  la  connaissait  pas,  mais  il  ne  s'en  doutait  même  pas. 
Notre  honorable  confrère  lit  plusieurs  passages  des  œuvres 
de  Bickat,  pour  prouver  la  vérité  de  ses  assertions. 

DfiVIL|£. 

Séance  du  4  avril  r834-  —  M.  Çhailly  fait  un  rapport 
verbal  sur  le  Bulletin  des  travaux  de  la  Soeiété  médicale 
dé  la  Loire -Inférieure. 

Il  arrête  plus  particulièrement  l'attention  de  la  compa- 
gnie sur  un  cas- de  luxation  de  la  cinquième  vertèbre  dor- 
sale ,  qui  aurait  été  guérie  par.  l'extension,  et  sur  une  hernie 
étranglée ,  dont  la  réduction  aurait  été  obtenue  par  rem- 
ploi de  l'extrait  de  belladone. 

M.  Maingault  élève  des  doutes  sur  l'existence  de  là 
luxation  de  la  cinquième  vertèbre  dorsale.  Il  concevrait 
plus  facilement  qu'il  y  eût  eu  fracture. 

M.  Nacquart  partage  les  doutes  de  M.  Maingault ,  et 
ajoute  qu'il  y  aurait  danger  à  ne  pas  blâmer  l'extension 
pratiquée,  dans  la  vue  de  réduire  la  prétendue  luxation 
d'une  vertèbre  dorsale;    ^ 

M.  Chailly  répond  aux  préopinans,  en  donnant  lecture 
de  l'observation  :  le  malade  éprouva  une  paraplégie  subite 
après  une  brusque  incurvation  de  la  colonne  vertébrale  en 
à  van  t..  L'apophyse  épineuse  de  la  vertèbre  indiquée  fit  une 
saillie  facile  à  constater.  Une  extension  graduée  fut  em- 
ployée avec  les  précautions  convenables,  et  cette  extension 
fut  suivie  de  la  guérison. 

M.  Nicod  avoue  qu'il  est  porté  à  ajouter  pins  de  foi  à 
l'opinion  des  médecins  qui  ont  vu  et  traité  le  malade ,  qn'à 
d'autres  qur  n'ont  pas  eu  le  fait  sous  les  yeux.  Si ,  conttn* 
il  Je  croit ,  on  ne  petit  admettre  qu'il  y  a  eu  luxation  \  Il 
faut  reconnaître  qu'il  y  a  eu  fracture.  Comment  se  rendre 
compte  autrement  desaccidens  graves  et  subits,  éprouvés 
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parle  malade?  Quanj^  l'extension  considérée  comme 
moyen  die  traitement  ,W la  croit  utile.  Il  a  vu  à  l'hôpital 
Beaujon ,  un  cornet  cpntribuer.  puissamment  à  la  guérisoa 
d'une  fracture.de  trois  vertèbres  dorsales. 

M.  Chailly  pense  cjue  c'est  à  tort  que  M.  Nicod  conclut 
de  F  existence  de  la  paraplégie  â  celle  d'une  fracture.  Le 
tiraillement  de  la  moelle ,  sa  contusion  ou  même  sa  com- 
motion peuvent  rendre  raison  des  phénomènes. 

M;  Duparçque  cite  le  cas  d'un  jeune  enfant  qui ,  monté 
sur  une  chaise  ,  tomba  de  manière  à  ce  que  la  tête  fut  vio- 
lemment portée  contre  le  thorax.  Il  y  eut  paralysie  de  tous, 
les  membres,  et  gêne  assez  grande  de  la  respiration.  Les 
antiphlogistiques  suffirent  pour  amener  la  guérison. 

M.  Burdindi  vu  un, enfant  de  10  ans  qui,  se  balançant 
sur  ses  deux  mains,  tomba  brusquement  sur  le  siège.  Il  en 
résulta  unç  paraplégie  qui  guérit  dans  l'espace  d'un  mois. 

Suivant  M.  Mérat  9  l'extension  graduée  de  la  colonne 
vertébrale  n'offre  pas  les  dangers  dont  on  a  parlé  ,  comme 
le  prouve  tous  les  jours.le  traitement  adopté  contre  les  dé- 
viations de  la  colonne  vertébrale, 

Relativement  à  l'emploi  de  l'extrait  de  belladone, 
M.  Mérat  rappelle  que  M.  Guérin  de  Bordeaux  en  enduit 
une  bougie ,  pour  combattre  les  rétrécissemens  spasmodi- 
ques  de  l'urèthre.  C'est  encore  par  cette  voie  qu'il  fait  pé- 
nétrer le  médicament ,  quand  il  veut  s'en  servir  pour  com- 
battre une  hernie  étranglée. 

M.  Téallier  rend  un  compte  verbal  du  recueil  des  tra- 
vaux de  la  Société  médicale  du  département  d'Indre-et- 
Loire.  Ce  recueil  contient  ?  comme  de  coutume,  plusieurs 
faits  intéressais.  Nous  citerons. ici:  i°  un  cas  de  hernie 
étranglée  qui  avait  résisté  à  des  frictions  pratiquées  avec 
l'extrait  de  belladone ,  etdont  la  réduction  a  paru  devoir 
être  rapportée  à  des  frictions  faites  sur  la  tumeur.,  avec.une 
QAçe  d'cthersulfurique ;  20 uncas de téfenos-ttaHé inutile- 
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ment  par  un  grand  nombre  de  moap»  énergiques ,  et  qui 
fut  combattit  avec  succès  par  le  Wbonate  de  fer  admi- 
nistré à  In  dose  d'une  livre  par  jour,  et  continué,  presque 
sans  interruption ,  pendant  près  d'un  mois  ;  3°  un  Mémoire 
de  M.  Touchard ,  officier  de  santé  à  Montlouis,  lequel  est 
intitulé  :  Précautions  prises  en  France ,  avant  F  inhuma* 
tien  des  citoyens  morts  ;  Ré/orme  que  f  humanité  réclame. 
M*,  le  rapporteur  fait  sentir  avec  combien  déraison  l'auteur 
s'élève  contre  l'insuffisance  de  la  loi  et  la  négligence  du 
gouvernement,  qui  permettent  que ,  dans  un  grand  nom- 
bre de  villes  et  dans  toutes  les  campagnes  ,  la  visite  des 
morts  soit  abandonnée  &  un  officier  de  l'état  civil ,  lequel 
est  absolument  incompétent  pour  ces  fonctions  délicates. 
Les  hommes  de  l'art  seuls  ont  les  connaissances  nécessaires 
pour  éviter  de  déplorables  erreurs. 

M.  Mérat  démande  la  parole  à  l'occasion  de  ce  rapport. 
II  pense  qu'il  y  a  impossibilité  physique  pour  un  tétanique, 
d'avaler  une  livre  de  carbonate  de  fer. 

M.  Delens  partage  entièrement  l'avis  de  M.  Mérat. 

M.  Roche  rappelle  qu'un  des  journaux  à  6  francs  a  rap- 
porté plusieurs  exemples  de  névralgies  guéries  par  l'admi- 
nistration du  carbonate  de  fer,  à  la  dose  de  plusieurs  onces. 

Le  secrétaire  particulier,  Pans. 
Le  secrétaire  général,  Forget. 


SOCIÉTÉ  AWATOMIQUE- 

(Nouvelle  série.— N°  a.-— M.  Cbassajgnac  secrétaire 
rédacteur  des  Bulletins .  ) 

Ramollissement  des  os.  <~~  Varice  anévrysmale.  ~» 
Apoplexie  de  la  protubérance.  —  Tubercule  dà 
cervelet.  ~~  P+ljpe  utérin  sphacété.  —•  Abcès  de* 
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Vutérus~-  Tuèereuleide  la  moelle  épinière.  —  Pé- 
Ticaî*dite.-~  Tremblement  mercurieL  -~  Tumeur  té* 
fébrale.  —  Contusion  du  cerveau. 


i°  Ramollissement  des  çs  $ur  un  sujet  atteint  de  sy- 
pJîilis.—rUBe  femme  traitée  comme  paraplégique  suc- 
CQmba  avec  une  escharre  gangreneuse  au  sacrum.  On 
trouva ,  à  l'examen  du  cadavre ,  une,  destruction  complète 
du  col  de  chaque  fémur  (  la  tête  de  l'os  appuyait  sur  le  grand 
trochanter);  tous  les  os  étaient  ramollis,  se  courbaientfa- 
cilement,  se  fracturaient  au  moindre  effort  (  la  veille  de  la 
mort  une  fracture  de  la  cuisse  avait  eu  lieu),  et  pouvaient 
être  coupés  comme  les  cartilages  à  l'aide  de  l'instrument 
tranchant.  Le  tissu  osseux  offrait,  ainsi  que  la  membrane 
médullaire ,  une  yascularité  remarquable;  la  moelle  des  09 
longs  était  moite ,  pulpeuse  et  rougeâtre  $  quelques  végé- 
tations syphilitiques  existaient  dans  le  vagin.  On  ne  pat 
découvrir  aucune  trace  de  cancer  ;  le  «orp*  notait  point 
amaigri. 

a*  Variée  anévrjrsmale.  Amputation* —Un  auévrysme 
variqueux  du  volume  d'une  aveline  s'était  développé  au 
pli,  du  bras  à  la  suite  d'une  saignée.  Une  ligature  futappti* 
quée  sur  l'artère  au-dessus  de  la  tumeur  $  celle-ci  disparut , 
mais  les  varices  anévrysmales  de  l'avant-  bfas  persistèrent. 
Au  bout  d'un  an,  le  chirurgien  (  M.  Roux  )  crut  devoir  pro- 
céder  £  une  seconde . opération  ;  mats  la  ligature  qu'on  de- 
sirait placer  cette  fois  au-dessous  du  point  de  communica- 
tion de  l'artère  avec  la  veine,  fut  appliquée  au-des&us  vet 
comprit  le  nerf  médian  ;...  V  amputation  fut  nécessitée  par 
une  hémorrbagie  consécutive  à  une  troisième  tentative 
d'opération.  —>  La  pièce  anatomique  montra  »ne  cotnut*- 
mention  établie  feutre  l'artère  brachiale.,  près  de  $a  tenai- 
naisou,  et  l*&  veines  profonde* 4«  l'»Y4Iftft4>ia$t  QuMU  i  ]*. 
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basilique  médiane  sur  laquelle  la  saignée  avait  été  prati- 
quée, elle  n'existait  plus  sur  la  pièce  mise  sous  les  yeux.de 
la  société.— Ceïait  pourrait  donner  matière  à  de  graves  ré- 
flexions; bornons-nous  à  dire  en  thèse  générale  qu'il  est 
rare  que  l'anévrysme  variqueux  nécessite  l'opération  ,  et 
que  dans  tous  les  eas  ce  n'est  £as  la  ihéthode  de  Hunier  qui 
devrait  alors  être  employée^  V 

3°  Apoplexie  de  la  protubérance  annulaire.  —  Ûa 
homme  de  54  ans  succomba  à  un  coma  apoplectique  quel- 
ques heures  après  son  entrée  à  l'hôpital.  On  trouva  à 
l'ouverture  du  corps  un  épanchement  de  sang  qui  avait 
son  siège  dans  la  protubérance  ,  mais  qui  s'étant  fait  jour  à 
la  surface ,  s'était  étendu  au  canal  rachidien. 

4°  Tubercule  du  cervelet,  -r  Sur  le  cadavre  d'un  jeune 
homme  de  19  ans ,  adonné  à  la  masturbation  et  sujet  à  des 
érections  continuelles ,  une  masse  tuberculeuse  compacte 
du  volume  d'une  noix  fut  trouvée  dans  le  cervelet. 

5°  Polype  utérin  sphacélé.—  Observation  de  M.  Viar- 
din  de  Troyes,  communiquée  à  la  Société  par  M.  Fourxade. 
Une  femme  âgée  de  32  ans ,  mère  de  deux  enfans ,  sujette 
depuis  dix-huit  mois  à  la  métrorrhagie  et  à  des  douleurs 
abdominales ,  fait  le  sujet  de  cette  observation.  Huit  jours 
.  avant  la  mort,  l'orifice  utérin  s'était  ouvert  pour  donner 
passage  à  un  corps  mou ,  frangé ,  laissant  écouler  une  ma- 
tièçe  fétide  et  des  lambeaux  de  tissu  sphacélé.  La  malade 
succomba  en  vingt-quatre  heures  à  une  péritonite  causée 
par  une-  perforation  de  l'utérus  qui  survint  à  l'occasion 
d'une  injection  chlorurée.  Un  polype  volumineux  disten- 
dait la  matrice  à  laquelle  les  progrès  de  la  gangrène,  s'é- 
taient étendus. 

&  Abcès  de  V utérus.  —  Cette  maladie  n'avait  donné  lieu 
pendant  la  vie  à  aucun  symptôme  capable  d'en  révéler 
l'existence^:  il  y  avait  oblitération  du  col  de  l'utérus  ;  la 


cavité  du  corps  diktëe  contenait  environ  deux  terres  de 
•pu*. 

7°  Tubercules  de  la  moelle  épinicre.  — -  Une  jeane  Mie, 
âgée  de  i3  ans,  non  encore  réglée  ,  malade  seulement  de* 
puis  un  an ,  entra  à  l'Hôpital  des  Enfans,  pour  y  être  trai- 
tée dW  hémiplégie  du  côté  droit,  survenue  graduelle- 
ment ,  avec  douleurs  dans  la  région  cervicale  et  dans  les 
membres  affectés ,  dé  cubitus  sur  le  dos ,  etc.  La  mort  af*- 
riva  à  la  suite  d'accidens  fébriles,  environ  quinze  jours 
àprrs  l'entrée  de  la  malade.  Deux  tubercules  crus  d'une 
couleur  jaune  verdâtre ,  du  volume  d'une  aveline ,  furent 
trouvés: au  milieu  d'une  portion. ramollie  de  la  moelle  épi- 
nière ,  à  2  pouces  4  lignes  de  distance  du  sillon  qiti  -sépare 
celle-ci  de  la  protubérance  annulaire.  U  y  avait  des  traces 
assez  prononcées  de  méningite  cérébrale*  L'auteur  de  cette 
observation  n'a  pas  cherché  à  expliquer  pourquoi  la  par 
ralysie  avait  affecté  le  coté  droit  Au  corps. 

8°  Péricardite.^-  La  maladie,  qui  se  termina  d'une  ma- 
nière funeste  eut  plus  d'un  mois  de  durée.  Lne  douleur 
précordiale  vive  ,  des  palpitations  ,  Jâ  dyspnée ,  tels  furent 
les  seuls  caractères  de  cette  péricardite  -qui ,  cfaiiieura , 
comme  cela  est  le  plus  ordinaire,  était  accompagnée  de 
pneumonie  et  d'épanchemeht  séreux  dans  les  plèvres. 

90  Tremblement  mercuriel.  Tumeur  comprimant  le 
cervelet.  —  Un  iiriroitier,  âgé  de  36  ans,  livré  depuis  dix 
ans  à  rétamage ,  et  affecté  depuis  plusieurs  années  de  trem- 
blement mercuriel ,  succomba  après  six  semaines  environ 
de  maladie  aiguë ,  en  proie  à  des  accidens  convitlsifs  e* 
paralytiques  (  avec  fièvre  )  à  peu  près  généraux.  -*- A  l'ou- 
verture du  corps  o#  trouva  sur  le  prolongement  postérieur 
du  pont  de  varole  une  tumeur  du  volume  d'une  petite  noix , 
adhérente  à  la  substance  grise,  Au  lob*  du  cervelet.  Cette  tu* 
meur  formée  de  paillettes  nacrées  était  semblable  en  tout  à 
celles  représentées  dans  l'anatomie  pathologique  de 
Tome  II,  Mai  1 834 .  M 
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IL  Gmreîihîer.  Ces  tumeurs  sont  composées  de  stéarine  et 
de  cholestérine.  La  substance  cérébrale  était  ferme,  in- 
jectée et  piquetée  de  rouge. 

io°  C&Uusian  dm  cerveau*  — -  A,  la  suite  d'uae  chute 
frite  d'«n  lieu  élevé  ,  un  homme  Agé  de  5o  ans  fut  apporté 
à  fHotel-Dieu  daos  un  état  de  commotion.  Comme  cela 
arrive  souvent ,  eu  moins  de  vingfrquetr  e  heures  les  acci- 
dens  comateux  dujS  à  la  commotion  cérébrale  furent  en 
partie  dissipés;  mais,  après  deux  jours  d'uu  état  satisfai- 
sant, survinrent  de  nouveaux  açcidens  comateux  avec  pros- 
tration ,  fréquence  du  pouls ,  ictère,  etc. ,  dus  cette  ibis  à 
.  1*  compression  du  cerveau.  Celle-ci  devait  être  attribuée, 
em  partie ,  à  un  travail  inflammatoire  qui  s'opérait  dans  les 
parues conivses  du  cerveau,  eu  partie  a  un  épanchemeat 
de  sang  lié  à  une  fracture  de  la  base  du,  crâne  méconnue 
pendant  la  vie ,  l'attention  du  chirurgien  ayant  été  distraite 
par  l'existence  d'uae  plaie  pénétrante  du  coude  accompa- 
gnée d'accident  inflammatoires.  —  Vdlci  les  lésions  trou- 
vées après  la  mort  (  qui  -Survint  le  »ae  jour  après  l'acci- 
dent): trace»  de  contusion  à  la  partie  postérieure  droite  de 
la  tête,  fracture  de  l'occipital ,  du  pariétal  et  du  rocher , 
dpanebement  de  sang  qpns  la  dure-mère ,  et  dans  la  cavité, 
de  l'arachnoïde ,  treoes.de  contusion  du  lobe  postérieur 
droit  du  cerveau  et  de  l'extrémité  antérieure  de  chacun 
des. hémisphères,,  rougeurs  et  injections  dans  plusieurs 
points  de  la  pie  mère  et  de  la  substance  corticale  vdu  cer- 
veau ;  veines  profondes  du  membre  blessé  remplie?  de 
pus  j  quelques  petits  abcès  métaatatiqoe?  dans  le* poumon* 
rieji  dans  le  foie. 
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COSCOUBS  PQDIinrE  CHAtKE  DE  CLINIQUE  d'àCCOECHEMBKS,    , 

Nomination  de  M.  Paul  Dubois. 

Le  concours  ouvert  Je  10  avril  dernier,  de  vaut  la  Faculté 
do  médecine  de  Paris,  pour  une  chaire  de  clinique  d'accou- 
ehemens,  s'est  terminé  le  20  mai,  par  la  nomination  de 
M.  Paul  Dubois,  qui  avait  pour  concurrent ,  MM.  Bazich ait, 
h.  Colombk  et  Velfeau.  ( 

Le  résultat  de  ce  concours  était  facile  à  prévoir-  aussi 
avait-il  été  prc#u  depuis  lon^-temps.  On  savait  que  la 
coterie  avait  jeté  son  dévolu  sur  un  candidat,  bien 
capable  d'ailleurs  d'occuper  la  chaire  disputée;  on  con- 
naissait les  arrangement  qui  avaient  été  faits  pour  as- 
surer cette  nomination  ,  nous  ne  dirons  pas  contre  toutes 
les  chances  du  concours t  mais  contre  la  seule  chance  qui 
dût  être  raisonnablement  prévue  t  celle  d'une  infériorité 
relative,  qu'on  pourrait  encore,  a  la  rigueur,  contester, 
lots  même  qu'on  serait  forcé  delà  reconnaître;  et  des  lors 
la  nomination  de  M.  Paul  Dubois  était  chose  certaine  t 
à  moins  qu'il  n'eut  le  malheur  de  fnïttir  complètement 
dans  l'épreuvepublique  T  ce  qni  n'était  nûlîe ment  proba~ 
ble  ,  d'après  ses  antécédent  et  son  mérite  tien  reconnu. 

Telle  était ,  au  vu  cl  au  su  de  fout  le  public,  la  situation, 
des  choses,  lorsque  le  contours  fut  oui  ci  elle  ment  aunqncé^ 
aucun  des  compétiteurs  ne  pouvait  se  faire  illusion  i  cet 
égard. 

Au  reste,  ce  concours  a  été  honorable  pour  tous  les  cou- 
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coi reus  :  te—y  ont  fiât  pleure  de  talent,  et  «Tune  instruction 
aussi  fbde  qu'étendue,  dans  la  spécialité;  tous  s'y  sont 
montrés  capables  d'occuper  dignement  U  chaire.  Mais 
M.  Velpeau  s'y  est  parâculièremcart  distingué.  Ce  candidat, 
qu'on  pourrait  appeler  l'Hercule  des  concours,  a  disputé 
la  palme  arec  tant  de  vigueur,  qu'il  l'aurait  peut-être 
emportée  de  rire  force  9  s'il  n'avait  eu  contre  lui  cette  di- 
vinité aveugle  et  inflexible ,  que  l'ancien  paganisme  non- 
maiu&rfin ,  et  dont  le  doctrinarisme  moderne  a  renou- 
velé le  culte  en  France,  sous  le  nom  de  nécessité! 
.  Lorsque  M.  Moreau ,  président  du  jury,. a  proclamé  la 
nomination  ,  des  applaudissement  sont  partis  de  diverses 
parties  de  l'amphithéâtre  ;  mais  ils  ont  été  aussitôt  couverts 
par  une  explosion  de  sifflets ,  de  huées  et  d'apostrophes 
violentes,  qui  ont  poursuivi  les  juges  jusque  leur  sortie  de 
la  salle.  Loin  de  nous  la  pensée  d'approuver,  ni  .même 
d'excuser  en  aucune  manière  y  d'aussi  déplorables  désor~ 
dres!  Nous  n'eu  parlons  ici  que  pour  les  rapportera  leur 
véritable  cause  :  ces  éclataos  témoignages. de  mécontente*» 
ment  et  d'improbation  étaient  étrangers  à  M.  -Paul  Dubois, 
dont  tout  le»tnoode  reconnaît  et  apprécie  le  mérite;  ils 
n'étaient  excités  que  par  l'infjaopularijé  de  ses  patrons,  et 
par  le  souvenir  récent  des  intrigues,  et  des  mensonges 
officiels  (i) ,  qui  ont  donné  une  si  triste  célébrité  à  cette 
affaire. 

.   Deux  des  juges  du  concours,  MM.  Dnpùytren  et  Lebre- 
ton  ,  n'ont  pas  assisté  &  la  dernière  séance. 

1  "  '  — — — ■  ■■■■       i     » V  <      m        w  -  I    M 

(i)  On  n'a  pas  oublié  que  le  ministre  grand-mâfctve,  M.  Goizot,  ré- 
pondant officiellement  à  la  prateatauon  de  fii.  Denen* ,  prétendait  «toit 
réintégré,  tn  moi*  d'octobre  &S5e ,  le  profeaaeur  Petyetan.pére,  qui  était 
.  Stort  4  cette  époque  depuis  pin*  d'un  an  !  !  * 
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PRIX  PROPOSÉ 
Par  là  S&ciété  de  Médecine  de  Caen. 

Le  concours  ouvert  par  la  Société  de  médecine  de  Caen 
sur  l'usage  des  înédicamcns  purgatifs ,  n'a  pas  répondu  à 
l'attente  de  la  Société ,  et  aucun  des  Mémoires  qui  lui  sont 
parvenus  ne  lui  a  paru  résoudre  assex  complètement  lés 
divers  problèmes  qui  se  rattachent  k  ce  sujet,  pour  qu'elle 
ait  cru  devoir  décerner  kf  prix.  ' 

Mais  l'importance  et  l'opportunité  de  la  question,'  lé 
sombre  et  la  diversité  des  recherches  que  sa  solution 
exige,  démêle  que  la  multiplicité  et  la  répétition  dfes  ob- 
servations cliniques ,  doivent  faire  penser  qu'en  accordant 
un  temps  ;pl|ie  long  pour  "accomplir  tous  ces  travaux  ,  il 
serait  permis  d'espérer  Un  résultat  plus  complet. 

«  En  conséquence  la  Société  de  médecine  de  Caen  pro- 
*  pose  de  nouveau  pour  sujet  dû  prix  qu'elle  décernera 
«  en  1 855  de  :  »  .... 

Déterminera  après  det faits  eVéppàycr  sur  des  obser- 
vationscliniques  ,  les  résultats  locaux ,  sympathiques  et 
généraux  de  l  action  des  purgatifs  ;  préciser  les  états  pa- 
thologiques loeaux  et  généraux  dans  lesquels  leur  uàagè 
est  indiquer^  ainsi  que  les  avantages  et  lesinconvémens  qui 
résultent  de  leur  emploi  et  dé  leur  abus,  dans  teurs  difff- 
rens  degrés  d 'activité.  " 

Le  pris  sera  une  médaille  d'or  de  la  valeur  de  200  francs. 

Les  Mémoires,  écrits  tisiblemeût,  seront  adressés  francs 
de  port,  et  avec  les  formes  habituelles  des  concours,  avant 
le  premier  avril  i835, 4  M.  La  fosse  ,  secrétaire  de  la  S*- 
ciité. 

L»membre*résidaùs  sont  seuls  exclus  du  concours. 
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GAZETTE  MÉDICALE  DE  MADRID. 

Le  docteur  Àlfaro  nous  écrit  de  Madrid,  <in*â  partir  des 
premiers  jours  du  mois  prochain  ,.  une  Gazelle  médicale 
paraîtra  définitivement  dans  cette  capitale,  sous  sa  direc- 
tion et  celle  de  plusieurs  médecin*  espagnols  qui  (ont lion» 
^neur  à  leur  patrie,.  .«  L'Espagne  ,  ajowte-*t«il ,  doc t  les  doc- 
«  tringp  médicales  sont  depuis  Ung-ricmps  ensevelies  dans 
«  un  .profond  oubli,  offre  cependant  à  -l'observateur  des 
«  opinions  originales,  des  tifewuix  cnrieax  y  et  des  points 
*  de  vue  qui  nie  sont  pas  sa»s  importance;  »... 

bèsque  tes  preu\fèr,ef>  livraisons  de  ce  nouveau  recueil 
scientifique,  auront  paru  •  np*js  npus  empresserons  d'«n  pu* 
blier  régulièrement  l'analyse  dans  la  Revue  médicale*  Eu 
atte^^lanlf,nousjtte  isajurionsLu^iem  faine,  pour  en  donner 
une  juste  idée,  quftde  U)eUre.fQu?lei  yeuxde  noslecteurs 
le  passage  suivant  que.  noo$  traduisons  du  Prospectus 
écrit  en  langue,  ^pagnojft»   . 

«  Presque  tous  les  journaux  publiés  dernièrement  en  Espa- 
jgne  ont  eu  pour  objetunique  de  mHisfaâp  connaître  les  pro- 
grès réoen?t  et  l'état^  H  inédecfae  dànaleapayséirattg-e**, 
en  s'emparapt ,  pou<r  remplir  <ç«  bat*  des  articles  his&ét 
dans  les  journaux  de  médecine  de  ces  pays.  Le  véritable* 
ment iuippçtant ,  rindifiKr^ot»  l'absurde,  tout  trowaït  frface 
dans  leurs-  colonne*.,  ^t  tout  s'y  présentait  de  la  ftiêiwe Ma- 
nière ,  c'est-à-dire  sans  commentaire ,  sans  critique  ,  tArë* 
futation.  Ces  journaux  donnaient  les  opinions  médicales 
françaises*  coinaie  ayant  fo*:ce  de  loi  «n  Europe  ;«e  bornant 
£  faire  connaître  (a  doctrûtt  régnant* «n  France,  «ftqtel'- 
quefois  dans  une  seule  d?  »es  écoles ,  ils  prétendaient  fkitt 
croire  aux  médecins  espagnols,  qu'ils  les  tenaient  auèoo* 
rntde  l'éta^  de  U$çi$aç$  *  .^îu*  tou.  t  lé  <«u»dt<WIM<  ta 


médecine  nationale ,  dont  la  gloire  exoil*  autrtfeW  fan  via 
universelle ,  n'occupait  pas  une  seule  page  «tans  cet  jour- 
naux ,  qui  confirmaient  ainsi ,  aux  jeux  des  détracteurs  d« 
notre  nation  si  mal  connue ,  tes  injustes  reproches  «te  bar* 
barie  et  d'ignorance  qui  !ni  ont  été  plus  d'une  fois  adressés. 
Le  temps  est  enfin  Tenu  pour  les  médecins  espagnols  de 
rompre  ce  silence  qui  voile  leurs  richesses  ;  silence  qu'ont 
si  mal  interprété  ceux  qui  ne  connaissent  pas  ttihtnenst 
érudition  de  que1quea-uus  d'entre  et  x ,  l'instruction  toiidt 
de  la  majorité  ,  le  goût  suret  l'instinct  pratique  de  presque 
tous.  Prouvons  aux  étrangers  que  les  médecins  espagnols 
étudient  la  science  difficile  A  laquelle  ils  se  sont  voueV,  au 
chevet  dû  malade ,  et  dans  le  silence  du  cabinet  *  qu'ils  li» 
sent ,  méditent  et  jugent  les  œuvres  scientifiques  ,  antique!: 
et  modernes,  fans  antre  bot  que  d'approprier  à  leur  prati- 
que, les  vérités  qu'ils  y  rencontrent  et  qui  ont  déjà  passé 
par  le  creuset  de:  l'expérience.  Ces  indications  sommaire! 
révèlent  suffisamment  le  caractère'  futur  du  journal  que 
nous  annonçons.  Notre  intention  est  d'y  donner  la  préfé» 
rence  à  tout  ce  qui  est  national,  c'est-à-dire,  k  tout  Ce  qui ,  en 
Espagne,  se  découvre,  Récrit,  s'exécute  otf  se  projette  dans 
le  domaine  de  la  médecine ,  sans  que  pour  cela  nous  né«< 
gagions  les  connaissances  qui  n ou*  arrivent  du  dehors ,  et 
qui  présentent  une  importer/ce  réelle  et  positive,  »    '  P. 


'\ 


RÉCLAMATION,  . 

• 

À  l'occasion  d'une  kure  publiée* dernlèntnient  dam  la 
Reyuc^mar  la  suspension  4u;cour»de  M.  Oitfle,  ee  prafes» 
seor  esSvetra  se  --plaindre  à  mai  da  ce  qui  a  été  dit  dettes» 
voyagea  Blaye  dans  un  article  4a  moi*  d'avril  iftyaT  ayant 
pour  tytne  :  a&*f*  £à$il*  Atooriyu*  m  critiqm  jh*  h  Cun^ 
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cour*  de<dmujue  médicale  ouvert  devant  là  Faculté  de 
médecine  de  Paris  ;  par  J.^B.  Cajrol,  titulaire,  dépossédé 
en  iS3of  de  la  chaire  actuellement  disputée.  II  a  cru  de- 
voir, dans  celte  entrevue,  me  communiquer  trois  lettres 
ministérielles  relatives  à  sa  mission ,  en  demandant  qu'il 
fut  fait  mention  de  ces  ~documens  officiels  dans  la.  Bévue 
médicale  9  afin  de  démentir  les  interprétations  malveil- 
lantesauxquelle*  l'article  de  l'année  dernière  aurait  pu, 
donner  lieu. 

•  Daos  la  ligne  de  franche  et  loyale  opposition  où  je  m'ho- 
nore d'être  placé ,  je  ne  veux  invoquer  ni  prescription ,  ni 
fins  de  non  recevoir  d'aucune  espèce ,  lorsqu'il  s'agît  d'un 
fait  qui  peut  intéresser  l'honneur  et  la  dignité  dfe  notre 
profession.  ^  . 

J'ai  donc  pri*  communication  des.  troi*  lettres  ministé— - 
rielles ,  et  je  rends  témoignage  à  la  vérité  en  déclarant 
qu'il  n'y  est  mention  que  de  la  santé  de  madame  la  du- 
«hessc  de  Berry  ;  des  rapports  inquiétai»,  qui  sont  adres- 
sât au  gouvernement  sur  l'état  de  cette  princesse;  de 
l'importance  qu'il  y  a  de  reconnaître  si  cette  situation 
offre  ,  en  effet ,  quelque  chose  d'inquiétant ,  et  quel  ré- 
gime serait  le  plus  convenable  pour  la  guérison  ;  de  la 
demande  faite  à  M.  Orfîla,  doyen  de  la  Faculté  de  méde- 
cine de  Paris ,  personne  mieux  que  lui  ne  pouvant  s'ac- 
quitter avec  succès  de  cette  mission  d'une  haute  confiance, 
de  vouloir  bien  se  mettre  en  route  dès  le  jour  même  pour 
Blaye ,  avec  M.  le  docteur  Pierre  Âuvity,  ancien  médecin 
de  madame  la  duchesse  de  Berry  lorsqu'elle  résidait  en 
France;  enfin  de  l'ordre  doufié  an  commandant  supérieur 
delà  citadelle  de  faire  admettre  ces  médecinsauprès  de  ma- 
k  duchesse  de  Berry,  em  lui  représentant  que  Fhrô*$t  de 
sa  santé. exige  impérieusement  qu'elle  les  consuit*,  con- 
jointe ment,  avec  le  docteur  Gin  trac,  médecin  appelé  par 
Uyrincea^,  et  qui  lui  a  seul  donné  deaaoîi»  jw^u'è  c* 
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jour,  les  trws  docteurs  devant  del&éter  ensemble  nue 
,  consultation  qu'il  conviendrait  que  la  princesse  suivit. 
•  Telle  est  la  substance  des  documehs  officiels  que  j'ai  eus 
sous  les  yeux ,  et  dont  je  me  suis  attaché  à  reproduite 
exactement  les  termes  ,  autant  que  je  l'ai  pu,  d'après  un 
souvenir  assez  présent. 

Si  M.  Orfila  ne  juge  pas  cctt%déclaration  suffisante,  je 
lui  renouvelle  t'offre  que. je  lui  ai  laite  verbalement  et  par 
écrit  d'insérer  dans  la  Revue  médicale ,  soit  l'analyse  dê*- 
taillée,  soit  le  teste»  même  des  prêtes ,  d'après  nue  copie 
certifiée qtfft voudrait  l)ièn  m'adresse r.        ^ 

•     CAYOL.    •      •"  ' 


NOTICES  BIBLIOGRAPHIQUES- 

. .       ..••.,  .      _  ■        ....        . ... 

DicnosnrjiiiS;  de  médecine,  ou  Répertoire  général  dos  atienoes 

,   médicales,  etc. 5  par  MM.  àbbumi,  BtaLiai»,  Bbrabo, 

Biett  ,  etc.  Deuxième  édition ,  tome  VI.  Bray-Cata.  1 854* 

Le  succès  de  cette  seconde  édition  du  'Dictionnaire  de  médecine  étant 
désormais  assuré ,  nom  ne  reviendrons  plus  sur  ce  que  nous  avons  déjà 
dit  dé  la.  couleur  générale  de  Fourrage  considéré  dans  son  ensemble.  Nous 
nous  bornerons,  comme  dans  les  notice* précédentes ,  à  signaler  ce-qu'of- 
firent  de  plu  saillant  les  articles  qoi  touchent  ans  doctrines  médicales 

actuelles.. 

Sons  ce  rapport, l'article  Cancer  est,  se*»  «ontredrt,  le  pli»  remar- 
quable dn  vohnne  que  nous  annonçons.  Disons  d'abord  qu'il  non 
parait  infiniment  supérieur  à  celui  de  l'édition  précédente  ;  ajoutons 
qu'on  à. cherché,  autant  que  possible,  à  parer  ans  inconTéniens  de  Pa- 
natomisme ,  en  divisant  en  deux  la  matière ,  et  confiant  À  des  auteur* 
dîsYérens  la  partie  anatomiqué  et  la  partie  pathologique. 
■•  M.  :Bérard  aiHé,  chargé  dé  la  première ,  l'a  traitée  avec  tonte  la  lucidité' 
et  tonte:  la  précision  désirable*.  Le  tissa  énctphaleîdè  et  le  tquifrke\  telles 

>qn4c*r**éiWrtiantt^ 
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ant  leeaneevt  M.  Bénrâ  étudié  successivement  cfeaeiriie'dr  et*  dégéu 
nératioa 

Le  tissu  wcéphaloidê  offre  plusieurs  'élément  à  considérer,  savoir  : 
i°  nne  matière  blanchâtre  contenue  dans  des  aréoles;  a°.un  tissu' ceUu- 
leux  on  aréolaire  ;  3°  des  vaisseaox  sanguins. 

M.  Bérard  a*constaté  par  la  dissection  et  l'injection  que  des  artères 
seules  se  ramifient  dans  l'intérieur  des*  masses  encéphaloïdes,  tandis  qu'on 
n'observe  de  veines  qu'à  la  circJnférence  de  ces  masses,  et  particuliè- 
rement dan*  lenr  membrane  d'enveloppe. 

-  Le  tissu  Jéfuirrltêux  est  formé ,  pour  la  plus .  grande  partie,  <dVme  ma- 
tière qui  a  été  assez  justement  comparée  a  la  couenne  de'  lard,  *t  dfc 
rayons  fibreux  qui  pénètrent  cette  matière  et  se  prolongent  souvent  au- 
delà  de  la  tumeur  pour  aller  se  perdre  dans  le  tissu  cellulaire  voisin.  Le 
système  vasculaire  y  est  nul  ou  fort  pen  développé.  Quand  on  comprime 
une  tumeux  squirrliense  après  ravoir  divisée,  on  en  exprima  un  liquide 
albuminenx  transparent  qui  s'étend  k  la  surface  de  la  tranche  qu'on  exa- 
mine ,  ej-qui  l'enduit  comme  un  vernis.  '    "  i  % 

Ces  deux  tissx0[e^cépfialoïde  et  squirrlieux)  sont,  comme  l'ont  avancé 
ovec  raison  Laennec,  Bayle  et  Cayoî,  des  dégénérations  distinctes,  et  non 
pas ,  comme  l'ont  prétendu  quelques  écrivains  plus  modernes ,  deux  de* 
grés  d'une  même  altération.  L'auteur  résuma  de  m  manier*  suivante  les 
djjHertpcea  principales  que  préadntejjt  ces  deux»  tissus  t 

Le  tissu encépbaloïde,  à  l'état  de  développement  complet,  s'offre  sous 
l'apparence  d'one  pulpe  blanc  de  fait ,'  mêlée  ça  et  là  de  .pointa  roses  ;  le 
sqairrbe  ressemble  à  une  couenne  4a  iasd  oonsistasHe  tmnerséo  pur  de» 
rayon*  cellule-fibreux.  Le  premier,  reulèrme  nne  Quantité  proàagicusb 
dVrtériokf»  et  leur  nombre  va  en  augmentant  à  mesure  que  levumolfi»^ 
semant  s'opère;  des  épanchemens  epoplectifomues  a*  îmm^rrrmV^ktogaaes 
tissu,  l'ulcération  qui  lui  succède  est  accompagnée  d'hémorrha^iei  .*¥*•« 
.  qnejonjours  répétées*  tqaelquefoi»  tsès  abaildaWes^I^  ts^nï^oéphalolde 
namplit  fréquemment  les  veine*  «U  la  partia  aHeotée ,  «tu^e%nte»ia'niame 
les. veines  qui  avoisiaent  celle*!;  <*tte  &#pe*it*w  aepaxestjiaM  avoir  été 
observée  dans  le  squkrbev  Le  tissu. «jncépbaloiidfl  ptttt  ae.déwelaipper  pti~ 
mUivement  d>ns  tous  .ou  presque  tous  les  tiasusiet  arcanes  cia.l'icosiouaW; 
le  siège  primitif  dnsqiurrb*  est  •btaoeojlp -plus  limité^dajire*;  Scarp*,!*» 
glande*  conglomérées  .extérieur**,  la  membrane  -téguaatpJàir*  attterne  / 
ft  certain*  viscère*  tapissé*  pwl»ftefymfei»>iéltm>M 
Ua*  ok4a*I»*fr*  s*  jjfcisnj0|M*  f^imttiffataa^bmi 
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l  rtanetenefasesi  eBe*  font  ieWes»  «I  eii 
frent,  quand  elles  tendent  au-ramollissement,  une  élasticité  cawretéristiqae. 
fcea*£ttinbe  panne  e*arvient  jaaeaia  »  ùnvûlume*lttssÉ  oomidéMMe;etquel- 
ejnatttis  même  il  cause  le  racornissement tst  l'atrophie  de  la  partie  qu'il  in- 
ÉeVeaae;il  n^ffre  en  général  ni  tes  uonïonf»  arrondi  ni  Vélaatieité  du 
«enecr  nwdnllmre.  &cn  de  phas  fréquent  que  le  ctweaiiteooe  d'une  nml- 
tftndk  de  masses  eucépbidoïdea  s**  J»  «nés»  individu ,  dans  le  foie ,  les 
reins  ,  le  tissa  oeflaiaiwr,  l«e  -joignons  lymphatiques ,  ^.;k  aquitrne 
«M  oïdiaeôrenaent  solitaire;  il  n'est  f»at  rare  qaa  i»~eaftèet  efccf^naloïde 
sa  déyelappe  aveu*  la  puberté,  et  l'etil  n^fat  <p*  la  sente  partie  ou  onTaît 
ebaervé  chez  les  enfans  t  1*  eqokte  !  es?  une  maladie  de  fôge  adulte.  Xft 
tissa  e*cépbaloide  se-raspoHit  sons  totale  d'âme  bouflHe  rosée-,  lé  aqtrirrné 
gteud  l'apparence  d'une  gelae,  etc;  -^Les  progrès  de  l'ulcération  du  tissu 
eneéphaloïde  «entués.  rapides  «4  pruatfpfeaaenriitoiteb...  t  c'est  au  coiW 
tnâro  dans  Us  «os  de  naqetr  s^itrb>«K  qu*on  ofcse*Ve*es  nîceres  dont 
1*  marché  est  posant*,  dont  la  eurflae*  ««presque  sèche ,  et  qui  ne  minent 
que  kmttttwut  la  constitution.  — »     î  "•  ¥ 

■-'  Ans  distfaWBttona  précédentes,  }•  regrette  que  M.  Bérard  ait  omis  de 
joindre  «elles  a^e^tiatÇntfit*  pent  «étab^r  tentée  le* Ahditraûûns^  suites 
4  de  phleguuan£ cbraniqaè^kf'eattoêkés  «des  *iea* nldères';  par  exemple); 
et  lé  tissu  réellement  «quirebeux.  Cette  distinction  était  d'entant  pltnrim- 
prêtante,  «à*  è/L,  A.ndral^  dans  -son  Traité  ttAtwtomle  vatfmtogîtiirâ ,  a 
rapprocha  à*un'd«  l'autre  «es  deux  ^rdr e»  de  lésion  sous  le  rapport 
analamJqae.    -»  •    w-  '•'   •*   • 

♦  aVaiBnera:,  M.  Bérard  «  parfaitfcttietafc %racé  le»  tittifcés  des  dégénérations 
eanoéretraes^t  de*  autre»  alfératious  qui  peuvent  s'y  réunir,  et  qui  ont 
étéjdot  dlone&ie  oe^fcaidues.  avec  elle»,'  noténnnent  la  métanffsby  le 
fcngpa.  Irn* 4»ev  etc.  Quant  au- cancer  colloïde  ^  -qai  consiste  dan»  une 
**#»*  aréojsttfcetjfetnntae  tVnewuam  de -gelée,,  f  a4t*ur«a*one  <r&é  sdn  opi- 
nion n'est  point  encore  fixée  d'une  manière  définitive/ Àflteerd,  il  dit  qne 
tjt.^a,nn..n.aHaBmé  çance*ariû&7yjrfeat  autre  &aêè  que  la  trame -ffia- 
anan(ènae  d'une  espèce  artisan  enoepna*o»de;  dot*  la  matière  Molle  a  été 
enlevée  par  la  pression,  le  lavage  ou  d'une  antre  manière.-— 

La  partie  pathologique  de  l'article  Cancer  a  été  confiée  à  M.  Littré, 
% ai*  .«iana  fdna  éYefeq  actioin>  djéjà*  a  fait  prtnvn  d'eaa  -esprit  distingué  et 
4'ja*. jtgejtfta*  **kà*è  U*ïpuàbèartnmqpmtr4  a  fléchi  devant  tes  <WÛ- 
ejaj^ds^isjfrf  r  at  r»^  nq  ^>o±  vsndU^amhu-itBe  cette, partie  de  tibistj>i*Bi 
^cancer  ne  jfts%e»1etvsafl«isw  ïdahe  1»  Jïwtimiuû*  «fit  XféJêcmê  *  «s> 
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qu'elle  était  dans  le  DicL  des.  Sciences  méfo. ,  son*  la  plume  de  Béatr** 
de  M.  Cayol.  ^r 

v  Ce  n'est  pas  que  l'auteur  ait  suivi  une  mauvaise  voie  oa  m  soit  f  tissé 
entraîner  à  des  opinions  erronées;  bien  an  contraire,  tout  ce  qu'il  dit  de 
le  nature  du  cancer ,  de  la  part  qne  prennent  4  son  développement  -les 
cause*  accessoires ,  du  pen  de  lumières  que  fournissent  pour  la  patho» 
logie  et  la  thérapeutique  les  notions  si  précises  à  ce  sojet  de  l'anatomi* 
pathologique,  etc.,  est  marqué  an  coin'  de  la  meilleure  logique  et  de  l'ob- 
servation la  plus  exacte.  Mais  il  a  trop  tôt  désespéré  de  ses  forces; 
'  rebuté  par  Y  inconnu,  il  a  trop  vite  renoncé  à  la  partie  descriptive, 
*naç  résultats  positifs  fournis  par  l'observation  et  inexpérience,  tontes 
choses  qui  n'ont  pas  besoin  d'être  expliquées  pour  être  utiles.  *En  un 
mot,  la,  comme  dans  quelques  antres  articles,  M.  Littré  m'a  para  trop 
sacrifier  la  partie  pratique  a  la  partie  théorique  de  son  sujet:  c'est  mal- 
heureusement un  défaut  asses  familier  ans  esprits  élevés,  qui  oublient 
trop  qne  c'est  avant  tout  an  vulgaire  qu'il  fant  s'adresser  quand  on  vent 
écrire  un  ouvrage  classique  (i).  Je  ferais  volontiers  le  reproche  opposé 
aux  auteurs  des  articles  Bronchite  et  Catarrhe  du  même  volume,  f'ils n'a- 
vaient pris,  en  quelque  sorte,  rengagement  de  revenir  sur  plusieurs 
noints  qui  n'ont  été  qu'effleurés ,  A  l'occasion  du  mot  Grippe»  -  > 

.  M.  Blache  me  paraît,  d'ailleurs,  avoir  donné  une  idée  très  juste  de  ce 
qu'on  doit  entendre  aujourd'hui  far  catarrhe  suffocant ,  en  désignant  i 
ce  nom  toute  bronchite  dans  laquelle  Une  dyspnée  considérable,  i 
nne  tout- à-coup,  peut  amener  la  mo^dans  un  temps  très  court.  Envi- 
sagé sous  ce  point  de  vue,  le  catarrhe  suffocant  ne  constitue  point  nne 
maladie  particulière,  mais  seulement  un-accident  qui  peut  arriver  dans 
plusieurs  cas  très  dïffércna.  Je  crois  néanmoins  que  la  bronchite  capiU 
laine ,  sur  laquelle  M.  Kècamier  ». appelé  l'attention  des,  praticiens»  est 
nne  de  celles  qui  offrent  le.  pins  fréquemment,  chas  l'adulte,  la  forme 
du  catarrhe  suffocant.    . 

La  deu&ènxe  édition  4n  dHctionnaire  de  Médecine,  an  moment  raient!» 
dans  sa, publication,  parait  aujourd'hui  ne  plus  subir  de  retord;  les 


(i)  Ce  défaut,  d'ailleurs,  tient  ici,  en  partie ,  an  plan  vicieux  d'après* 
lequel  on  a  renvoyé  à  chaque  organe  la  description  du  cancer  des  adverses 
parties  du  corps;  d'où  le  vagne  et.  l'absence  d'appheadoo^  pn^ques  < 
les  généralités  qui  composent  l'mtfkùe  Omcer  (pethciqpé)*  w  '  ' 
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tomes  xv,  v  et  vi  se  sont  assez  promptemeni  succédé.  Quand  pourrons» 
nous  dire  la  même  chose  du  Dictionnaire  Historique,  dont  la  suite  a  été 
promise  depuis  si  long-temps  par  le  même  éditeur?  \  G. 


De  V emploi  du  tartre  stibU là  hautes  doses,  contre  les  lésions 
traunia tiques.  Mémoire  qui  a  remporté  un  des  premiers 

.  prix  accordés  en  i853  paria  Société  chirurgicale  d'ému- 
lajtion;  par  J.  Franc...  ,  brochure  in-8°.  Montpellier, 
i854. 

Ce  Mémoire  se  compose  de  faits  recueillis  dans  la  pratique  des  pro- 
fesseurs Delpech  et  Lallemand,  aux  hôpitaux  de  l'Hôtel -Dieu  et  de 
8aint-Éloi  de  Montpellier.  La  première  observation  m  pour  sujet  un 
homme  vigoureux ,  atteint  de  luxation  du  bras ,  chez  lequel  douze  grains 
d'émétique  en  quatre  doses ,  pris  en  deux  heures  de  temps,  déterminèrent 
un  affaiblissement  tel,  que  la  réduction  fut  obtenue  avec  facilité.  Dans 
les  autres  cas,  qui  se  rapportent  à  des  luxations  avec  fracture  do  pied» 
à  des  plaies  contuses  de  la  tête,  à  des  lésions  diverses  du  tronc  ou  des 
extrémités,  l'émétique  fut  donné  le  plus  souvent  à  la  dose  de  huit  grains 
(eh  quatre  fois)  dans  les  vingt-quatre  heures,  dans  du  sirop  diàcode  ou 
dans  '  un  véhicule  inerte.  Chez  tous  ces  blessés ,  les  accidens  inflamma- 
toires et  nervenx  furent  prévenus  ou  combattus  avec  succès  par  remploi 
de  l'émétique,  précédé  ordinairement  d'une  ou  plusieurs  émissions  sait* 
guines.  La  tolérance  s'établit  constamment,  soit  de  prime  abord,  soit 
après  des  évacuations  d'un  ou  deux  jours  de  durée.  L'auteur  est  porté  à 
croire  que  l'émétique  a  haute  dose  agit,  sur  les  nerfs  de  la  huitième  pake 
et, sur  les  filets  d'anastomose  du  grand  sympathique ,  qui  se  rendent  a 
l'estomac ,  et  que ,  de  cette  manière ,  il  combat  directement  l'élément 
nerveux  de  l'inflammation.  Voici ,  du  reste,  les  propositions  pratiques 
qui  lui  paraissent  ressortir  clairement  des  faits  nombreux  qu'il  a  réunis 
dans  son  travail  :  .... 

i°  Le  tartre  stibié  à  haute  dose,  employé  contre  les  lésions  trauma- 
'  tiques,  empêche  le  développement  des  accidens  qui  accompagnent  ose 
lésions; 

s  a*  Il  combat  avec  suecès  les  accidens  fo  traumatisme,  quandiles^adan* 
lustré  après  leurd^eloppemeat  ^    • 
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<a»eadea}enx;par  Yictox  &roxaam^  docteur  enitraéVîne,  «gpégé  à  la 
Faculté  de  Médecin*  de  Strasbourg.  In-8.  Prix,  9  fr. 

▲  Paris,  che»  F.  G.  Levranlt,  libraire,  me  de  la  Harpe,  n°  8t. 

Strasbourg  f  mène  maison  ,  nie  des  Juin,  n°  3*. 

CLINIQUE  MÉDIC04XIRURGICALE  du  professeur  Lallcmand ,  pu* 
bliée  par  Éauxa  Vkrbixb.  et  Ajrroxfta  MsacatAi.  9  revue  par  H.  LaUentaiid. 
In-8. 

Cet  ouvrage  paraît  tons  les  mois  par  limitons  de  trois  4  cinq  feuilles 
dépression,  au  prix  de  4<>  cent,  la  liv. 

TRAITÉ  DES  MALADIES  CANCÉREUSES,  oronge  poettanee  de 
G.L.  Bayle,  médecin  de  l'hôpital  delà  Charité  et  de  l'csapcrear  Napo- 
léon #  etc.,  précédé  du  portrait  de  l'auteur  et  d'une  Notice  historique 
sur  sa  vie  et  sea  ouvrages ,  revue ,  angpatntée  et  publiée  par  son  neveu  » 
A.  L.  J.  Batlb  ,  docteur  en  médecine,  agrégé  en  exercice  et  Bibliothé- 
caire adjoint  de  la  Faculté.  Tome  Ier.  In-8.  Prix,  7  fr. 

Al  Paris ,  chez  M.  Laurent  f  rue  Servandoni,  x  7. 

COURS  D'HISTOIRE  NATURELLE  MÉDICALE ,  comprenant  la 
physique  médicale,  la  phaamacologie  générale,  la  chimie,  la  botanjfne 
et  la  aoologie  médicale ,  ouvrage  publié  en  8  livraisons,  formant  chacune 
a  vol.  in-*  de  3oo  à  3o5  pag.  avec  planch.  Prix  de  chague,  3  fr. 
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MÉDECINE  HIPPOCRATIQUE. 

PHILOSOPHIE  MÉDICALE. 

Du  mécanisme  de  V inflammation  et  de  la  fièvre  $ 

Par  M-  Làtour  7 

Membre  de  la  Société  de  médecine  de  Paris, 

(Imprime  par  décision  de  la  Société.) 

Deux  voles  sont  ouvertes  aux  progrès  de  la  science  mé- 
dicale :  par  l'une  ,  l'observateur  recueille  Ions  les  faits 
qui  se  présentent  à  lui  ;  il  en  étudie  les  coïncidences ,  et 
appuyé  sur  des  remarques  plus  ou  moins  nombreuses  , 
il  établit  son  diagnostic  et  son  pronostic ,  et  fonde  aussi 
sa  thérapeutique  $  c'est  l'empirisme  raisonné,  ou  la  mé- 
thode hippocratique  qui  repose  toute  sur  9 observation 
clinique.  Par  l'autre,  le  médecin  agrandit  le  champ  de 
Tome  IL  Juin  i834-  %& 
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son  investigation  :  en  portant  ose  attention  sérieuse  aux 
phénomènes  morbides ,  il  veut  encore  en  connaître  et  fa 
cause  et  le  mécanisme ,  el  s'il  déduit  quelques  consé- 
quences de  son  observation,  il  veut  que  ces  conséquences 
ressortent  de  la  connaissance  de»  rapports  qui  enchaî- 
nent entre  eux  tous  les  actes  de  la  vie.  C'est  la  médecine 
théorique  qui  repose  à  la  fois  sur  l'observation  et  sur 
l'imagination  ou  le  jugement  de  celui  qui  la  fonde.  La 
première  est  invariable  comme  les  faits  eux-mêmes  des- 
quels elle  est  déduite  ;  et  cet  avantage  qu'elle  a  sur  la 
seconde,  placera  toujours  Hippocrate  au  rang  des  plus 
grands  hommes  qu'aient  enfantés  les  siècles.  C'est  en- 
core à  la  méthode  du  vieillard  de  Cps  qu'on  revient 
aujourd'hui ,  et  après  plusieurs  milliers  d'années  de 
travaux ,  la  médecine  se  trouve  encore  bornée  à-la  con- 
naissance des  phénomènes  extérieurs  des  maladies ,  et 
aux  déductions  thérapeutiques  que  permettent  des  essais 
plus  ou  moins  fructueux.  La  statistique  des  morts  et  des 
guérisons,  voilà  toute  la  doctrine.  Dans  ces  circonstances 
où  tout  ce  qui  touche  à  la  théorie  a  perdu  faveur,  lors- 
qu'on n'a  plus  d'oreille  que  pour  les  faits  affranchis  de 
toute  interprétation  ,  il  y  a  peut- être  quelque  témérité  à 
publier  un  écrit  dogmatique.  Il  faut  alors  se  sentir  animé 
par  une  conviction  bien  profonde ,  pour  se  soumettre 
ainsi  au  jugement  des  savais  dont  on  brave ,  non  la  foi 
scientifique ,  il  n'en  est  plus  aujourd'hui ,  mai»  la  répu- 
gnance que  leur  inspire  toute  doctrine  médicale. 

Pour  établir  la  théorie  de  l'inflammation ,  je  ne  me 
servirai  point  de  te  qui  a  été  publié  jusqu'à  ce  jour; 
mai*  les  yeux  fycés  sur  une  partie  vivante ,  enflammée  ^  - 
j'atsaifiteraâ  y#  naissance  des  phénomènes  morbides,  dont 
elta  «ai  le-  théâtre,  j'en  suivrai  le  développement,  et 


saisissant  le  fil  qui  les  unît,  je  tacherai  de  remonter 
jusqu'au  principe,  j'aurais  dit  jusrju'à  l'essence  de  l'in- 
flammation, si  labus  qu'on  a  fait  de  ce  mot  ne  l'a- 
vait fait  proscrire  du  langage  médical.  L'injection  san- 
guine qui  produit  la  rougeur  et  la  tuméfaction  ,^de  plus 
la  chaleur  et  la  douleur,  tel  eat  le  groupe  de  symptômes 
qui  annonce  ordinairement  l'inflammation.  Mais  parmi 
ces  caractères  ,  il  en  est  un  qui ,  n'étant  point  constant, 
ne  doit  être  considéré  en  quelque  aorte  que  comme  un 
épîphéuomène  de  la  phlogose;  c'est  la  douleur  qui  ne 
résulte  en  effet  que  de  la  distension  que  subissent  les 
nerfs  sensitîfs,  par  l'eSet  de  la  tuméfaction.  Aussi  ce 
symptôme  est-il  d'autant  plus  prononcé,  que  le  tissu 
envahi  est  plus  serré ,  moins  extensible-  Parmi  les  rai- 
sons qui  s'opposent  à  ce  que  la  douleur  soit  considérée 
comme  caractère  essentiel  de  l'inflammation  ,  je  iCen 
citerai  qu'une  seule,  mais  elle  est  concluante,  c'est  que 
celle  affection  peut  naître,  se  développer,  exister  enfin 
sans  douleur.  Les  caractères  les  seuls  constans  sont 
évidemment  la  chaleur  et  l'injection  sanguine.  Le  pre- 
mier de  ces  deux  symptômes  est  d'autant  plus  intense * 
que  l'inflammation  est  plus  violente  \  il  en  est  la  mesure 
la  plus  positive*  Le  second  varie  ,  quel  que  soit  le  degré 
de  la  phlogose,  suivant  la  laxité  du  tissu  qu'elle  a  en- 
vahi. Ces  deux  phénomènes  qui ,  dans  l'inflammation, 
se  trouvent  toujours  réunis  ,  doivent  être  liés  par  des 
rapports  de  cause  à  effet ,  et  cette  dépendance  peut  déjà 
nous  faire  pressentir  le  mode  de  production  d'un  acte 
morbide,  dont  le  mécanisme  a,  jusqu'à  ce  jour y  été 
recueil  des  palhologistes.  Bien  que  constante  dans  l'in- 
flammation ,  l'injection  sanguine  ne  doit  cependant  pas 
f  i:être  regardée  comme  le  phénomène  le  plus  important. 
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le  caractère  principal.  C'est  un  phénomène  matériel ,  et 
qui,  en  cette  qualité*,  doit  être  subordonné  à  la  mise  en 
jeu  de  quelque  faculté  inhcrentç  à  la  vie.  D'ailleurs  l'in- 
jection sanguine  peut  bien  ,  comme  je  l'ai  dit ,  donner 
lieu  à  la  douleur  par  la  distension  qu'elle  imprime  aux 
filets  nerveux  ;  mais  comment  produirait-elle  la  chaleur? 
Qu'il  y  ait  pins  ou  moins  de  sang  dans  une  partie ,  si  ce 
b'quide  n'est  qu'à  trente-deux  degrés  en  y  arrivant,  il 
ne  lui  portera  pas  un  surcroît  dé  température  qu'il  n'a 
pas  lui-même.  Il  faut  donc  admettre  que  c'est  dans  le 
$ié£e  même  de  l'inflammation  que  la  température  du   ' 
sang  s'élève  ,  et  que  par  conséquent  il  y  a  là,  indépen- 
damment de  tout  afflux  sanguin ,  excès  de  chaleur,  excès 
de  calorification.  Par  suite  de  ce  surcroît  de  chaleur ,  le 
sang  dilaté  dans  les  vaisseaux  capillaires*  avance  avec 
plus  de  rapidité  vers  les  veines  5  mais  rencontrant  un  obs- 
tacle dans  le  liquide  que  contiennent  ces  derniers  vais- 
seaux ,  il  fait  effort  contre  les  parois  des  premiers  et  les 
distend.  En  vertu  de  la  circulation ,  un  nouveau  liquide 
remplace  ,  dans  ces  vaisseaux  ,  celui  qui  vient  de  les  tra- 
verser; mais  ii  y. arrive  plus  abondant^  eu  raison  delà 
distension  de  leurs  parois/  Ce  même  liquide  subissant 
aussi  l'excès  de  température  qui  a  lieu  dans  cette  partie , 
se  dilate  à  son  tour,  fait  encore  effort  contre  les  parois 
des  vaisseaux  capillaires  ,,et ainsi  de  suite  jusqu'à  ce  que, 
suivant  le  degré  de  l'inflammation  ,  ces  vaisseaqx  dis- 
tendus puissent,  par  leur  force  de  cohésion,  résister  à 
l'action  dilatante  plus  ou  moins  prononcée  du  calorique. 
Ainsi ,  exaltation  de  la  calorification,  d'où  la  chaleur  ; 
dilatation  du  sang  par  l'excès  de  calorique ,  et  par  suite 
augmentation  du  diamètre  des  vaisseaux  capillaires,  d'où 
la  rougeur  et  la  tuméfaction  ;  enfin  distension  des  nerf8 
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sensitifs  par  l'effet  de  l'engorgement ,  d'où  la  douleur. 
Tels  sont  les  caractères  de  l'inflammation  dans  l'ordre 
de  leur  développement. 

L'afflux  sanguin  qui  constitue  l'inflammation ,  était 
digne  de  fixer  l'attentioiides  savans  $  et  c'est  à  juste  titre 
que  et;  phénomène  morbide  a  été  l'objet  de  profondes 
méditations,  de  recherches  multipliées.  Mais,  jusqu'à 
ce  jour,  il  faut  l'avouer,  tous  ces  travaux  n'ont  fait  surgir 
que  des  doctrines  erronées ,  je  dirai  même  insoutenables. 
Rappelerai-je  les  théories  mécaniques  de  Boërrhave  où 
l'on  voit  les  globules  sanguins  trop  volumineux,  s'en-:/ 
foncer  dans  les  vaisseaux  capillaires  d'un  trop  petit  ca- 
libre pour    les  laisser  circuler,  et  produire  ainsi  par 
cette  erreur  de  lieu,  l' obstruction ,  puis  l'inflammation. 
Signaleraî-je  la  théorie  de  Vanhelmont ,  qui  fait  appa- 
raître ,  dans  cette  question-,  la  lutte  de  son  âme  ou  de  sa 
puissance  active?  Parlerai-jc   d'Hoffmann,    qui  attri- 
buait l'inflammation  au  spasme  des  extrémités  artérielles, 
de  Willis  et  Chirac  qui  la  faisaient  dépendre  des  priij- 
*  cipes  salins  du  sang?  Il  faudrait  aussi  mentionner  sur  ce 
point  une  multitude  d'opinions  étranges  ,  plus  ou  moins» 
anciennes  ,  et  qui  ne  doivent  plus  figurer  aujourd'hui 
çque  dans  l'histoire  de  la  médecine.  Si ,  comme  le  dit 
Fonteneïle ,  il  n'est  donné  à  l'homme  de  découvrir  la 
vérité  que  lorsqu'il  n'y  a  plus  d'erreurs  à  imaginer,  certes 
on  pouvait  croire  que  le  moment  était  enfin  venu  de  la 
surprendre  et  de  la  saisir,  lorsqu'Halîer  inventa  sa  con- 
tractili té  vitale ,  et  fournit  ainsi  de  nouveaux  §nûporisà 
l'édifice  de  Terreur;  Tout'  en  adoptant  les  îdpes^p  ce 
grand  physiologiste  sur  la  circulation  capillaire  ,  lers^£T  * 
decins  se  divisèrent  sur  lç  mécanisme  de  rinflamnrat^a;    * 
Les  uns ,  teis  que  Vacca  à  Florence ,  Lubbock  en  -À^p.. 
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gleterre  ,  Arguèrent  de  l'engorgement  sanguin  ,  que  la 
contractilité  vitale  est  diminuée  ,  puisqu'âlors  les  vais- 
seaux se  laissent  distendre  par  le  liquide  qu'ils  reçoi- 
vent ;  et  Thomson ,  dans  un  ouvrage  plein  à  la  fois  de 
candeur  et  ie  savoir,  est  forcé  d'avouer  la  justesse  .de  la 
conséquence.  D'autres ,  au  contraire ,  frappés  de  la 
force  des  pulsations  artérielles,  dans  le  point  enflammé, 
ne  peuvent  se  décider  à  lier  la  phlogose  à  la  diminution 
d'une  propriété  tjui  est  à  leurs  yeux  le  partage  de  la  vie. 
Ils  sont  tous  dans  l'erteur,  parce  que  tous  méconnais- 
sent le  phénomène  primitif  et  essentiel  de  l'inflamma- 
tion ,  qu'ils  n'ont  pas  su  trouver  dans  la  calorification. 
Certes  on  aurait  dû  comprendre  plutôt  que  l'organisa- 
tion ne  saurait  soustraire  les  fluides  animaux  à  l'empire 
des  lois  physiques  ;  et  qu'un  liquide  ,  quelle  qu'en  soit 
la  nature ,  partie  de  la  machine  vivante  ou  de  la  matière 
inerte,  est  dilaté  ou  condensé ,  suivant  la  dose  de  calo- 
rique à  laquelle  il  est  soumis.  Lorsque  vous  approchez 
un  membre  d'un  foyer  ardent ,  ne  le  voyez-vous  pas 
rougir>  se  tuméfier  et  simuler  l'inflammation?  Et  qu'ira-* 
*  porte ,  pour  le  volume  du  sang  9  que  le  calorique  lui 
vienne  de  l'intérieur  ou  de  l'extérieur  ?  Il  faudra  tou- 
jours qu'il  soit  dilaté  en  raison  du  degré  de  température, 
dont  il  subira  l'action.  Seulement ,  dans  ce  dernier  cas, 
vous  n'aurez  qu'une  image  passagère  de  l'inflammation, 
que  vous  ferez  disparaître  à  votre  gré ,  en  éloignant  la 
cause  qui  appelle  ainsi  dans  un  .point  une  trop  grande 
quantité  de  liquides.  Lorsqu'au  contraire  c'est  dans  les 
tissus  organiques  qu'il  y  a  production  exagérée  de  calo- 
rique ,  ces  tissus  ne  peuvent  être  immédiatement  sous- 
traits à  l'action  de  ce  fluide ,  ils  sont  condamnés  à  la 
phlogose.  * 
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&u  milieu  de  ces  débats  sur  le  mécanisme  de  Tinflam- 
mation,  il  était  naturel  de  chercher  dans  les  vivisections, 
le  moyen  d'éclaircir  ce  point  scientifique  ,  et  c'est  la  gre- 
nouillé qui  a  été  fchoisie  pour  les  expériences.  Ce  batra- 
cien présente  en  effet  des  tissus  {&&ez  tramparens  pour 
laisser  apercevoir  le  mouvement  circulatoire  du  sang. 
Malheureusement  il  est  un  inconvénient  auquel  on  ne 
pouvait  songer,  parce  qu'on  ignorait  le  mobile ,  la  cause 
prochaine  de  l'inflammation  ;  c'est  que  la  grenouille , 
comme  tout  animal  à  sang  frpid  ,  n'est  douée  que  d'une 
calorification  trop  peu  active,  pour  qu'on  puisse  pro- 
duire un  afflux  sanguin  de  quelque  durée ,  une  véritable 
phlogose.  Ne  pouvant  attendre  que  dû  milieu* dans  le- 
quel il  vit  f  la  chaleur  nécessaire  à  son  existence  ;  privé 
par  conséquent  de  cette  force  qui ,  dans  les  animaux  su- 
périeurs*,  fait  circuler  le  sang  dans  les  vaisseaux  capil- 
laires ,  force  qui  n'est  autre  chose  que  la  calorification  , 
l'animal  à  sang  froid  devait  avoir  une  circulation  plus 
simple ,  et  indépendante  dans  tous  les  points  de  sa  tem- 
pérature propre  ;  il  fallait ,  en  un  mot ,  qu'elle  fût  sous 
la  dépendance  unique  et  immédiate  du  cœur.  C'est  en 
eflet  ce  qui  a  lieu  :  dans  cette  classe  d'êtres ,  les  divisions 
du  système  artériel  ne  sont  pas  à  beaucoup  près  aussi 
multipliées  que  dans  les  animaux  à  sang  chaud ,  et  l'on 
peut  les  suivre  jusqu'à  la  naissance  du  système  veineux, 
sans  qu'il  y  ait  presque  de  système  capillaire  intermé- 
diaire. Aussi  dans  les  diverses  expériences  qui  ont  été 
pratiquées  sur  la  grenouille  ,  on  est  bien  parvenu  à  mo- 
difier, à  troubler  la  circulation  sanguine;  mais  à  faire 
naître  l'inflammation ,  jamais. 

Je  n'ignore  pas  que  de  sa  vans  expérimentateurs  ont 
cru  voir  à  l'aide  du  microscope,  et  ont  même  décrit  tes 
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globales  sanguins  affluant  dans  un  point  qu'on  avait  ir- 
rilé  par  des  agens  physiques  ou  chimiques.  Mais  ce  que 
je  n'ignore  pas  davantage ,  c'est  que  souvent  le  micros* 
cope  n'a  servi  qu'à  répandre  sur  l'erreur  le  vernis  de  la 
.  yérhé;  et  si  parfois^!  a  convenablement  aidé  le  témoi- 
gnage des  sens  ,  plus*" Fréquemment  peut-être  il  n'a  fait 
que  retracer,  dans  le  monde  extérieur,  les  produits-de 
la  seule  imagination.  Toutefois  les  faits  annoncés  deman- 
daient à  être  vérifiés  ;  Thomson  l'entreprit ,  et  Ton  sait 
que  le  résultat  de  ses  expériences  s'accorde  peu  avec 
celui  qu'avaient  obtenu  Haller,  et  après  lui  plusieurs 
autres.  Ainsi,  Thomson  a  toujours  vu  l'animal  se  con- 
tracter sous  F  influence  des  ?gens  extérieurs,  lors  même 
qu'ils  ne  produisaient  sur  lui  aucune  douleur,  car  l'im- 
pression du  doigt  suffisait  pour  produire  ce  résultat.  Par 
suite  de  cette  contraction ,  la  compression  du  poumon  a 
lieu  ,  et  la  circulation  est  pour  un  instant  suspendue.  Le 
point  irrité  ,  au  lieu  d'être  un  centre  auquel  viennent 
affluer  les  liquides  en  abondance  ,  est  au  contraire  aban- 
donné d'abord  par  le  sang ,  en  raison  de  la  suspension  <Lvl 
mouvement  circulatoire. 

Ce  phénomène,  à  la  vérité,  n'est  pas  de  longue  durée, 
et  l'on  ne  tarde  pas  à  voir  revenir  le  liquide  dans  toutes 
les  parties  d'où  il  s'était  retiré.  Les  agens  physiques  et 
chimiques  ont  produit  les  mêmes  effets,  et  l'on  n'obtient 
pas  même  de  résultats  différens  de  l'ammoniaque  qui , 
chez  les  animaux  à  sang  chaud ,  amène  si  rapidement 
l'inflammation.  A  chaque  expérience,  Thomson  a  vu 
le  sang  se  retirer  de  la  partie  ainsi  impressionnée , 
et  les  artérioles  diminuer  de  dianjètre,  et  comme 
aVflacer.  Une  préparation  pourtant  lui  a  donné  des 
effets  différens,*  c'est  une  .dissolution  de  sel.  L'applica- 
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\ion  qu'il  en  a  faite  sur  la  membrane  in  terdigï  laite  a  tou- 
jours été  suivie  d'une  rougeur  qui  ressemblait  beaucoup 
à  celle  de  l'inflammation  ,  mais  qui  ne  pouvait  pas  être 
considérée  comme  telle,  puisqu'elle  ne  durait  que  deuï 
à  cinq  minutes.  D'après  ces  résultats,  que  conclure  pour 
l'inflammation,  des  expériences  pratiquées  sur  les  gre- 
nouilles? Qu'en  conclure  surtout,  lorsqu'on  sait  que  ces 
expériences  ont  ,  pour  la  plupart  ,  été  faites  s  le  mé- 
sentère, et  que  par -l'exposition  de  cette  membrane  à 
l'air,  les  vaisseaux  que  Fou  veut  observer  se  trouvent 
dans  une  position  forcée  j  et  que  la  mort  de  l'animal  en 
est  la  suite  nécessaire?  Pour  moi*  j'en  tire  la  consé- 
quence que  l'animal  à  sang  froid  n'ayant  en  partage 
qu'une  calorificaiiou  très  obscure,  est  peu  susceptible 
d'inflammation  ,  et  que.  si  Ton  parvient  à  produire  cet 
acte  morbide  j  il  doit  être  aussi  peu  développé  que  la 
fonction  de  laquelle  il  dépend. 

De  IVxcès  de  la  caloriiicatkm  résulte  l'afflux  sanguin  ; 
mais  une  fois  celui-ci  produit,  il  amène  dans  l'organe 
qui  en  est  le  siège ,  des  chaugemens  remarquables  ,  et 
qui  doivent  être  étudiés.  Dans  les  cas  les  plus  heureux  ? 
cette  exagération  de  la  calorifîcalion  s'apaise  graduelle- 
ment, soit  par  les  moyens  thérapeutiques ,  soït  sponta- 
nément 5  et  avec  elle  disparaissent  tous  les  phénomènes 
matériels  qui  en  étaient  la  conséquence.  C'est  la  résolu- 
tion. Seulement,  lorsque  la  phlogose  a  été  violente,  et 
qu'elle  a  duré  quelques  semaines  ,  on  voit  persister  un 
peu  de  temps  encore,  mais  à  un  faible  degré  ,  l'engor- 
gement sanguin  ,  parce  que  les  vaisseaux  ayant  perdu, 
par  l'effet  d*une  distension  forcée  ,  une  partie  de 
leur  ressort,  n'ont  pu  encore  revenir  complètement  sur 
eux-mêmes  ..Mais  cet  engorgement  est  passif,  jamais 
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douloureux,  «t  la  compression  le  fait  disparaître,  en 
•'opposant  à  un  abord  trop  considérable  de  sang.  En  un 
met ,  la  chaleur  est  éteinte,  il  n'y  a  plus  d'inflammation. 
C'est  par  cette  raison  aussi  qu'à  la  suite  des  phlegmasiçs 
deqoelqtte  durée,  l'engorgement  et  la  rougeur  se  remar- 
quent encore  après  la  mort,  bien  qu'alors  toute  ealorifi- 
tion  soit  impossible.  Les  phlegmasies  récentes.,  au  con- 
traire ,  ne  laissent  souvent ,  dans  les  nécropsies,  aperce- 
voir aucune  trace ,  parce  que  la  calorification  ayant  cessé 
avec  la  vie ,  toutes  les  parties  du  corps  se  mettent  en 
équilibre  de  température  ,  et  le  sang-contenu  dans  l'or- 
gane malade,  ne^se  dilatant  plus,  comme  pendant  la  vie, 
ne  peut  obéir  qu'à  la  contractilité  de  tissu ,  dont  les  ar- 
tères sont  douées ,  contractilité  de  tissu  qui ,  pendant 
la  violence  du  mal,  fut  surmontée,  mais  non  encore 
détruite,  l 

Lorsque  l'inflammation  a  été  portée ,  surtout  avec 
promptitude ,  à  une  très  grande  violence ,  les  vaisseaux, 
voisins  ,  dont  le  calibre  est  trop  inférieur  à  celui  de  la 
partie  enflammée  ,  ne  peuvent  plus  admettre  et  faire 
circuler  toute  la  quantité  de  sang  qu'ont  reçue  ces  der- 
nière ,  et  la  circulation  s'arrête.  La  vie  éteinte  dans  ce 
point ,  les  liquides  et  les  solides  se  décomposent  :  c'est 
la  gangrène.  Ce  résultat  de  l'inflammation  eât  d'autant 
plus  facile  et  plus  prompt ,  que  le  tissu  malade  «est  de 
texture  plus  serrée,  Dans  de  telles  conditions ,  la  dou- 
leur est  toujours  très  vive,  car  les  nerfs  sensitif*  suppor- 
*  tent  alors  une  distension  et  une  compression  exagérée  ;. 
et  cette  douleur  a  le  caractère  pulsatif,  parce  que  la 
partie  malade  ne  pouvant  s'affranchir  complètement  du 
sang  qu'elle  contient ,  n'admet  qu'avec  peine  le  nouveau 
liquidequi  lui  est  envoyé  à  chaque  contraction  du  cœur  ; 
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«fi  aorte  que  les  pulsations  artérielles  sont  d'autant  plus 
fortes  et  pins  vivement  senties ,  que  l'obstacle  est  plus 
puissant*  Cet  effet  s'étend  même  a  une  assert  grande  dis- 
tance dans  fe  vaisseau  qui  fournit  le  sang  à  la  partie  en- 
flammée ;  et  si  c'est  le  pouce  où  le  doigt  indicateur,  par 
exemple ,  qui  est'  le  théâtre  de  la  pfelogose ,  on  sent  les 
pulsations  de  l'artère  radiale  du  même  côté  plus  fortes 
que  celles  ttu  côté  opposé.  Mais  je  n'ai  jamais  remarqué, 
malgré  l'observation  la  plus  attentive  ;  et  bien  qu'on 
Fait  écrit  et. répété  dans  une  multitude  d'ouvrages ,  je 
a'ai ,'  dis-je ,  jamais  remarqué  plus  de  fréquence  dans  les 
pulsations  artérielles  d'une  partie  enflammée  que  de 
toute  autre.  Je  les  aï  toujours  reconnues  parfaitement 
isochrones  à  celles  du  oœur  $  et  j'avoue  qu'il  me  paraît 
impossible  qu'il  en  soit  autrement. 

Si  le  sujet  est  en  proie  à  une  affection  interne  grave,  à 
une  fièvre  de  mauvais  caractère ,  au  typhus ,  les  tissus 
vivans  perdent  leiraonsistance  par  suite  de  la  profonde 
altération  qn'a  subie  la  nutrition  ,  et  les  parties  enflam- 
mées sont  promptement  mortifiées.  C'est  ainsi  qu'on 
voit  lesacnim  dénudé parde  larges  escarres  gangreneuses, 
à  la  suite  de  l'inflamnittion,  provoquée,  dans  cette  région, 
par  le  déûubitus  long-temps  prolongé  sur  ïe dos.  C*est  en- 
core' ainsi  que  sont  frappées  de  gangrène  les  surfaces  des 
irêsicatoires.  Enfin  c'est  à  la  même  cause ,  c'est-à-dire  au 
défaut  de  cohésion  des  vaisseaux  •capillaires  ,  qu*il  faut 
imputer  la  gangrène ,  qui  complique  si  rapidement  l'iri* 
flammation  légère  qui  accompagne  les  incisions  prati- 
quées sur  les  membres  infiltrés.  Il  est  d'autres  circon- 
stances encore  qui  apportent  à  la  phiogose  une  fâcheuse 
complication ,  et  sous  l'empire  desquelles  le  malade  ne 
peut  éviter,  sinon  une  véritable  gangrène,  au  moins  une 


36o  /        PHILOSOPHIE  MÉDICALE. 

désorganisation  tout  aussi  cruelle.  C'est  l'empoisonne- 
ment  miasmatique  qui  se  révèle  par  la  pourriture  d'hô- 
♦  pilai ,  la  pustule  maligne,  etc.  Et  il  est  à  remarquer  ici 
que  cette  désorganisation,  loin  de  se  borner,  est  toujours 
disposée  à  s'étendre ,  parce  que  la  cause  qui  a  produit  la 
lésion  ,  existant  toujours ,  ne  cesse  d'agir  qu'à  la  mort 
du  sujet." 

L'inflammation  ,  lorsqu'elle  ne  se  termine  point  par 
résolution,  n'amène  pas  inévitablement  la  gangrène. 
Elle  peut  encore  produire  d'autres  résultats*  suivant 
son  intensité  et  suivant  aussi  la  partie  qui  en  est  atteinte* 
Dans  le  tissu  cellulaire  ,  le  gonflement  est  ordinairement 
assez  considérable  ;  et  Ton  trouve  dans  les  utricules , 
dont  il  est  formé,  une  quantité-  de  sérosité,  d'autant 
plus  abondante ,  que  ce  tissu  est  d'une  texture  plus  lâ- 
che. Si  alors  l'inflammation  s'apaise,  cette  sérosité  est 
.  résorbée  et  rentre  ajinsi  dans  le  torrent  circulatoire.  Si , 
au  contraire ,  sous  l'influence  d'un^calorification  crois- 
sante ,  les  phénomènes  matériels  cre  l'inflammation  ne 
font  que  se  développer  davantage ,  les  lames  du  tissu 
cellulaire  s'appliquent  les  unes  contre  les  autres ,  et  se 
retirent  vers  la  circonférence ,  psur  faire  place  au  li- 
quide de  l'épanehément,  toujours  plus*  abondant  vers  le 
centre,  qui  est  aussi  le  point  le  plus  enflammé.  Alors  ce 
,  liquide  a  changé  de  nature  ;  il  a  acquis  de  la  consistance, 
une  couleur  jaune  plus  foncée;  ce  n'est  plus  de  la  séro- 
sité*^ c'est  du  pus.  Il  est  difficile  de  dire, par  quel  méca- 
nisme se  produit  ce  liquide  ;  les  sécrétions  laissent  en- 
core dans  la  science  une  vaste  lacune  $  et  tout  nous  porte 
à  croire  que  la  même  loi  qui  préside  aux  sécrétions 
physiologiques ,  est  celle  aussi  qui  régit  lçs  sécrétions 
morbides. 
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Quoi  qu'il  en  soit,  lorsqu'un  abcès  a  eu  lieu^  qu'il 
ait  été  ouvert  par  la  maîn  du  chirurgiens,  ou  que  l'ou- 
verture s'en  soit  faite  spontanément ,  de  nouveaux  phé- 
nomènes surgissent ,  qu'il  est  intéressant  d'examiner. 
Le  pus  se  tarit  peu  à  peu  ,  et  l'on  voit  déposé ,  au  fond 
de  la  plaie,  un  liquide  albumineux ,  véritable  matière 
organisante,  qui  a  reçu  le  nom  impropre  de  lymphe 
coaguîable^Des  vaisseaux  sanguins  ne  tardent  pas  à  s'y 
ramifier,  et  ce  liquide  se  transforme  ainsi  progressivement 
en. un  tissu  solide  qui  n'est  autre  chose  que  la  cicatrice. 

On  s'accorde  aujourd'hui  à  regarder  cette  lymphe 
coagulable  comme  un  résultat  exclusif  de  l'inflamma- 
tion; et  cette  proposition ,  au.  premier  coup-d'œii,  pa-« 
raît  suflisamment  démontrée,  d'un  côté  parla  turges- 
cence des  vaisseaux  qui  parcourent  les  bords  des  plaies, 
la  légère  augmentation  de  la  chaleur  qu'on  y  remarque, 
souvent;  et  d'un  autre  côté  par  ces  pseudo-membranes 
qui ,  à  la  suite  de  l'inflammation  ,  se  rencontrent  si  fré- 
quemment sur  les-  membranes  séreuses.  Toutefois ,  une 
circonstance  me  frappe  ,  qui  mérite  quelque  attention  : 
c'est  que  plus  l'animal  est  éloigné  de  l'homme ,  plus  la 
cicatrisation  des  plaies  s'exécute  promptement ,  et  moins 
pourtant  il  est  susceptible  d'inflammation.  Chez  l'animal 
à  sang  froid ,  par  exemple ,  une  partie  enlevée  est  sou- 
vent reproduite  ;  et  nous  avons  vu  combien  il  est  difficile 
de  déterminer  la  phlogose  dans  cette  classe  d'ètrçs. 
Mais  c'est  bien  autre  chose  encore  dans  les  végétaux  : 
ici  les  sucs  sont  versés  en  abondance  par  les  surfaces  in- 
cisées ,  et  une  cicatrice  forte  et  proéminente  se  forme  en 
très  peu  de  temps.  Peut-on  dire  qu'il  y  a  inflammation, 
OU  un  état  analogue  ?  Certes  ce  serait  faire  un  étrange 
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abus  de  langage,  que  d'adapter  le  même  mot  à  des  phé- 
nomènes si  différons. 

Si  la  plante  ,  incapable  d'inflammation ,  produit  les 
sucs  nécessaires  pour  la  cicatrisation  de  se»  plaie»,  si 
Fanimal  à  sang  froid  $  peu  susceptible  an  moins  de  con- 
tracter cette  affection ,  jouit  du  mèipe  privilège ,  si  enfin 
cette  faculté  est  portée,  dans  ces  deux  classes  d'êtres ,  h 
un  plus  liant  degré  que  dans  Fanimal  à  sang  chaud  très 
disposé  à  l'inflammation ,  assurément  le  travail  de  cica- 
trisation doit  avoir  une  autre  cause,  un  autre  mobile  qœ 
la  phlogose. 

Que  l'inflammation  souvent  fasse  surgir  certains  pro-» 
duits,  résultat  d'une  nutrition  désordonnée  là  où  ils 
n'auraient  point  dû  paraître ,  qu'elle  rende  le  travail 
nutritif  parfois  plus  saillant ,  c'est  ce  qu'on  ne  saurait 
nier*  On  voit  des  pseudo-membranes  s'organiser  pen- 
dant l'inflammation ,  et  survivre  à  cet  acte  morbide  ; 
on  voit  des  organes  s'hypertrophier  sous  l'empire  de  1s 
phlogose;  et  l'on  voit  même  des  sujets  graùdir  de  phfr* 
sieurs  pouces  pendant  la  durée  de  phlegmasies  violentes, 
dont  l'influence  s'est  fait  sentir  par  k  fièvre  à  toute 
'économie  «Mais  de  même  que  dans  l'ordre  naturel  des 
choses ,  le  corps  acquiert  sa  stature  sans  inflammation 
locale  ou  fébrile;  de  même  il  est  des  pseudo-membranes 
qu'il  est  impossible  de  rattacher  à  la  pblogose.  Pour 
que  deux  portions  d'une  membrane  séreuse  adhèrent 
ensemble  *  il  suffit  qu'elle  soient  contiguës  et  immobiles* 
Je  n'en  veux  pour  preuve  que  les  ankylôses  survenues 
pendant  l'immobilité  trop  prolongée  des  membres;  et 
cela  sans  affection  des  articulations  ainsi  soudées.  Et 
tout  ett  accordant  que  l'inflammation  peut  ajouter  à  Ift 
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i,  sérosité  quelques  conditions  plu»  favorables  à  l'organisa- 

tion 5  pourtant  je  dois  faire  observer  que  c'est  dansk* 
i  points  tes  moins  mobiles  des  membranes  séreuses*  que  se 

j  rencontrent  ordinairement  les  adhérences  et  les  pseudo- 

membranes.  Dans  le  thorax,  c'est  aux  parties  supérieure 
{  et  inférieure  des  poumons-,  dans  l'abdomen ,  c'est  à  la 

•  convexité  du  foie  qu'on  observe  le  plus  communément 

I  ces  produits  accidentels.  Enfin,  si  on  en  rencontre  moina 

souvent  dans  l'arachnoïde  que  dans  toute  autre  séreuse, 
(  c'est  que  la  mort  arrive  trop  vite  par  l'inflammation  de 

cette  membrane  pour  laisser  i  la  sérosité  le  temps  de 
$  organiser  en  tissu  solide.  Les  membranes  séreuses, 
dont  la  destination  est  de  faire  glisser  nos  otganes  les 
uns  sur  les  autres ,  ne  peuvent  plus^en  proie  à  l'inflam- 
mation ,  exercer  leurs  fonctions ,  sans  provoquer  de 
vives  souffrances.  Nos  viscères  sont  alors  forcés  à  l'hu- 
mobilité,  et  c'est  pour  favoriser  cette  immobilité,  que 
lespleurétiquesse  posent  par  instinct  sur  le  côté  malaçje , 
comme  les  sujets,  frappés  de  péritonite ,  se  couchent 
sur  le  dos*  On  ne  peut  mettre  en  doute  que  l'immobi- 
lité, dansée  cas,  a  part  l'inflammation ,  ne  soit  d'un 
puissant  seco&rs  pour  la  formation  des  pseudo-membra- 
nes; et  je  suis  très  porté  à  croire  que,  ai  l'on  pouvait 
mettre  dans  un  rapport  ineessarit  deux  points  d'une 
séreuse  viscérale,  on  les  ferait  adhérer  sans  inflamma- 
tion préalable» 

Maintenant,  d'où  dépendent  ces  altérations  diverse* 
qui  accompagnent  ou  suivent  l'inflammation  lorsque 
celle-ci  a  été  d'une  longue  durée?  Pourquoi  tantôt  l'a* 
tropbie,  tantit  l'hypertrophie?  Pourquoi  ici  la  dégé- 
nérescence cancéreuse ,  là  un  simple  engorgement  chro- 
nique, ailleursune  ulcération?  Pourquoi  cette  malthucte 
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de  produits  pathologique*  ?  Pourquoi  ces  milles  /ormes 
de  lésions  organiques  ?  Quelle  en  est  la  cause  ?  quel  en  est . 
le  mécanisme?  Peut-être  est-il  réservé  à  une  génération 
future  d'éclaircir  tous  ces  mystères  ;  mais  jusqu'à  ce. 
jour  on  n'a  pu  que  les  observer  sans  les  interpréter. 

Nous  avons  vu  se  rattacher  à  un  excès  de  calorique 
tous  les  phénomènes  matériels  de  l'inflammation  ;  de  là 
nous  sommes  naturellement  conduits  à  examiner  com- 
ment peut  avoir  lieu  cet  excès  de  calorique ,  comment, 
par  conséquent ,  peut  se  produire  la  chaleur  physiolo- 
gique ,  quel  est ,  en  un»mol ,  le  mobile  de  la  calori- 
fication.  Je  me  garderai  bien  d'amplifier  cet  écrit  de 
toutes  les  théories  par  lesquelles  on  a  cherché  à  expli- 
quer la  chaleur  animale;  je  rappellerai  seulement  que 
les  chimistes  modernes  crurent  avoir  résolu  le  problème 
en  la  faisant  produire  dans  le  poumon  par  une  véritable 
combustion.  Parmi  toutes  les  objections  qui  peuvent  être 
opposées  à  cette  doctrine,  je  n'en  signalerai  qu'une  seule, 
mais  elle  suffit  pour  la  ruiner  :  si  le  poumon  était  seul 
chargé  de  la  calorification ,  une  partie  enflammée  ne 
devrait  pas  être  élevée  à  une  plus  haute  température  que 
le  reste  du  corps,  puisque  le  sang  qu'elle  reçoit  lui 
vient  de  la  même  source.  Cet  accroissement  de 'chaleur, 
caractère  de  toute  inflammation,  serait-il  le  résultat 
d'une  plus  grande  accumulation  de  sang  ?  Mais  alors  il 
faudrait  dire  pourquoi  les  parties  à  texture  lâche,  qui, 
en  proie  à  l'inflammation ,  sont  énormément  distendues 
par  le  sang ,  ne  fournissent  pas  une  plus  forte  dose  de  ca- 
lorique que  les  tissus  serrés  qui  ne  peuvent  jamais  admet- 
tre qu'une  petite  quantité  de  ce  liquide.  Il  faudrait  en- 
core dire  pourquoi,  dans  l'inflammation,  la  chaleur  pré- 
cède toujours  l'injection  sanguine.  C'est  que  la  chaleur 
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est  le  phénomène  essentiel  de  l'inflammation,  taffcdis 
que  l'injection  sanguine  n'est ,  comme  je  l'ai  démontré* 
que  le  résultat  physique  d.'une  calorification  trop  active. 
Et ,  si  un  excès  de  chaleur  peut  se  produire  ainsi  dans 
toutes  les  parties  du  corps,  il  est  naturel  de  conclure a 
que  toutes  ,  dans  l'état  physiologique ,  ont  leur  part 
dans  le  maintien  de  la  température  animale. 

Brodie *  à  Londres,  fit  des  expériences  tendant  à  dé- 
montrer que  là  chaleur  animale  est  le  résultat  de  l'ac- 
tion du  système  nerveux.  Chossat ,  à  Genève,  répéta  les 
expériences  de  Brodie,  et  en  fit  d'autres  pour  prouver 
que  c'est  de  Téppareil  nerveux  ganglionnaire  que  dépend 
la  calorification.  Tout  en  me  déclarant  pour  cette  der- 
nière opinion,  ce  sera  sur  d'autres  considérations  que  je 
l'appuierai ,  parce  que  je  ne  pense  pas  que  les  observa* 
tions  faites  sur  des  animaux  horriblement  mutilés  puis* 
sent  fournir  à  la  science  des  inductions  assez  positives. 
Avant  tout,  voyons  quel  degré  de  cou  fiance  peuvent  ins- 
pirer les  opinions  professées  aujourd'hui  sur  cette  ques- 
tion. Ne  voulant  point  voir  la  source  de  la  chaleur  ani- 
male dans  le  poumon;  refusant  au  trhplanchnique, 
comme  au  cerveau  et  à  la  moelle  épînière,  la  faculté  de 
la  produire,  les  physiologistes  se  sont  pourtant  vus  for- 
cés d'admettre  que  la  calorification  est  un  phénomène 
dépendant  de  la  vie.  Mais  alors  les  uns  en  ont  fait  une 
dépendance  chimique  de  toutes  les  fonctions;  tandis  que 
d'autres  l'ont  fait  résulter  d'une  action  spéciale  de  toute 
partie  vivante. 

Sans  doute  les  changemens  divers,  les  transformations 

nombreuses  que  fait  éprouver  à  la  matière  l'exercice  des 

fonctions  peuvent  produire  un  dégagement  de  calorique; 

mais,  certes,  il  y  a  une  autre  cause  plus  puissante  et 

•      Tome  II.  Juin  tS^i-  24 
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phufcfpnstente  que  celle-là  :  je  n'en  vjçu?  pour  preuve -_ 
que  les  pialades  che&  lesquels  toutes  les  fonctions  lan- 
guissent* et  qui  pourtant  sont  en  proie  à  une  chaleur 
ardente,  Voye*  ce  pbtbisique*  chez  lequel  la  nutrition 
e*t  presque  nulle;  le  mal  a  dévoré  ses  poumons,  et  à 
"peine  lui  reste-trjl  quelques  banaux  bronchiques  pour 
respirer;  il  n'ingère  dans  son  ettpmaç  qu'ope  minime 
quftntUii  d'aliraens  ;  déjà  il  est  dans  le  marasme ,  et  pour- 
tant il  es*  consumé  par  la  chaleur  ! 

D'un  autre  côté ,  dire  que  la  çaloriûpatiop  est  le  ré* 
auhald'uue  action  spéciale  des  parenchymes,  c'est  rester 
dans  un  vague  incompatible  avec  la  précision  scientifique, 
La  sensation  est,  au  mênie  titre,  le  résultat  de  l'action 
spéciale  des  parenchymes*  Mais  ,  de  même  que  VêH  des 
ner&  de  l'appareil  cérébro-spinal  qu'ils  reçoivent  la  fa- 
culté de  produire  la  sensation;  de  même  c'est,  à  mon 
avis»  des  nerfs  ganglionnaires  qu'ils  obtiennent  le  moyen 
de  développer  la  chaleur.  Ce  qui  doit  particulièrement 
fixer  l'attention  dans  le  système  ganglionnaire,  c'est, 
d'un  o£té,  qu'il  est  tout-à^fait  étranger  à  la  sensibilité; 
les  expériences  de  M-  Brachet  l'ont  prouvéde  la  manière 
la  plus  positive  $  d'un  autre  côté,  c'est  qu'il  accompagna 
le  système  vasculaire  à  sang  rouge  dans  toutes  ses  divi- 
sions, tandis  qu'il  ne  se  rencontre  plus  ni  sur  les  veines 
ni  sur  les  vaisseaux  lymphatiques.  U  a  donc  avec  le 
fluide  artériel  des  rapports  de  fonetfons  qu'on  ne  saurait 
contester*  par  une  disposition  anatomique  générale, 
sans  exception ,  a  toujours  sa  raison  physiologique •  Or, 
existe: il  un  phénomène  simple  en  lui-même ,  qui,  par 
conséquent,  puisse  être  propriété  d'un  tissu  comme  la 
sensibilité  est  propriété  des  nerfs  çérébrau*  ;  phénomène 
qui  ae  retrouve  partout  où  arrive  le  s*ng  artériel,  et 
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dont  les  yariajjon*,  .soit  ea  yl^œ&pn  »H»lhîp6^' 
sçn  l  rendre  compte  dos  maladies  dg  *y  s  jww*  ckw}a4$jpft  ?.  • 
Je  ne  vois  que  la  cljaifeor  animale  q#i,pi^eb«^faine  «a/; 
cette  question,  Mais  fce-iT<çftt  pas4tpnii;  ^atuAMpi*  PPi»>v 
parée  fourbit  à  Vppinioa  quej'éip&tfc  d&jgreM&q/**** 
ne  peut  récuser.  Si,  ençffet,  le  système, i#rv.feu*.gfc*~; 
gïionnairc  est  l'appareil  4e  la  (wlprificaçioA1,il4pjtjM%«fr. 
quer  dajis  lçs  dernières  classes  d'aw^ifiuXj  qui  »pftt^ 
en  .quelque  sorte,  que  l'esquisse  de  Ja  vie^.GWz  je*»*  là> 
sensibilité  est pbsçure^  et  la  chalevrMal^rji^fc^i^dês* 
rayons  du;  soleil  ou  du  sein  dç  la  Xfttw*  l<#  sy4tèa&gtt*rj 
glionnaire  ne  se  i^ppntte,  e^effcfy  qufe^Jte*;  fesvatfi-n 
maux  vertébrés.  Dahs.les  ppis&ops ,  i}#g&s*sfë  Q&  u&  Stefo 
très  JBn  avec  peu  -ou  poinl.de  ganglions,  et,  il  frlmxmTS 
pagne  jamais  les  artères,  I^wIjbs  r«ejpjtiiçs4,.U}f^^ji^ 
plus  distinct  :  il  ^unit  entrç  eux  % ^erfs;y^fc#H^H$:ifijtt 
pénètre  dans  le crine  «iu.au  jj^eÇ  WS^J^&Açi^kfaçiw^i 
•  il  parvient  dan*  le  çr$n<?,avpq  Iç.j^erf^ag^  et!l^#UsÀ<>> 
pharyngien. -,%  il  £Qii*muniqu£  avec  la , .  .çii^quièw^!  îlt;  |*j 
sixième  paire;  il  est  tr£s  disjUva  ^SW$tpiH&ijœ4«to 
là  poitrine,  et  se  prolonge  jusqu'aux  jq|lA*hrj9apa,ud«iss>i 
Enfin ,  suivanf  la,  remarie  dç,  ftfecfcel^  Wfb&t>  ltf<irarf{ 
sympaiUiqu^e,  est  ^^a^t.jgliis^p^  rel^V^S*»***»; 
corps ,  que  l'animal  est  idus^lgî^^i'J^^wej.    ,.(  ;.  )R 
Ainsi  nous  voyons  le,  £$$tèut?  ,^r^ux,gaiagj|i&piï»lre 
prendre  i^aissanffî,  ^Ôs^r  .ef.,  s^fe^d^,-,^  -Wjdsuw  que* 
le  sjstèine  sapgu^a  sçj4év.elcapp^  r^jpa?s^re  ^ue.l'aiiwiiaA» J 
a  besoin  de.pr,QdrtîriÇJparJlui^^  »W;  cf&*iqwi<riéfl«H, 
saire.  à  sa  vie,  %*,:  Wwfeftue  lOf^i^a^^àrSMgiroid^ 
tels  que  les  ppisjpps^et,  les  ,r^pfi|eftf ^uliie^néftWHenit* 
que  les  rudirctefts  du  j^f  syn*pa,thj<iutë  ,<£ojtf  .oi&gpés  ,: 
dans  les  3aiaQriAfr^Pur^U4G3^  .d^lcr  dk^cUw  1«5  uns  au. 
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fond  4es  *****  t  les  autres  dans  le  sein  de  la  terre ,  la 
température  compatible  avec  leur  existence,  les  animaux 
a  satig  chaud ,  cke?  lesquels  le  trisplanchnique  a  atteint 
son  summum  de  développement,  peuvent  vivre  cons- 
tamment à  la  surface  dn  globe ,  et  y  subir  toutes  les  va- 
ri&tkmsde  la  chaleur  atmosphérique.  La  faculté  qu'ils 
ont  de  produire  du  calorique  leur  fait  braver  les  frimas , 
et  la- transpiration  cutanée  lefc  affranchit  dé  l'excès  de 
chaleur  qu'ils  pourraient  éprouver  sous  les  rayons  d'uù 
soleil  hrûlànt.  Chez  eux  y  le  système  ganglionnaire  ac- 
compagne les  vaisseaux  artériels  jusque  dans  leurs  der- 
nières ratifications.  Doués  d'une  activité  propre  comme 
ceux  de  la  vie  animale ,  tous  ces  cordons  nerveux  entre- 
tiennent lé  sang  à  la  température  qu'exigent  la  nutrition 
et  les  autres  fonctions;  et  développent  la  chaleur  par  une 
action  incessante,  comme  l'appareil  cérébro-spinal  donne 
liev,  parune  activ^  constante,  à  la  sensibilité  générale 
età  tollés  phénomènes tjul  en  dépendent.  EnGn,  je 
rappellerai  que  les  animaux  à  sang  froid  ne  sont  que 
très^éu  bu  poîrittfû'toul  susceptibles  d'inflammation; 
e*  cette  circonstance  -,  coïncidant  avec  le  peu  dedévelopr 
pement  du  système  ganglionnaire,  est  une  raison  de  plus 
pour  accorder  â  ce  rfystèinè  l'action  calorisatrice,  et  à  cette 
action,  l'inflammation  elle-in£me. 
>  Les  physiologistes  ont  beaucoup  parlé  des  rapports  qni 
existent  dans  la- sérié  des  animaux  entre  la  respiration 
et  la  calorification.  Ces  rapports  sont  réels,  et  il  était 
difficile  qu'il  en  '  fût  autrement.  Le  contact  d'un  sang 
Qxigéné  est  une  condition  nécessaire  à  l'action  nerveuse: 
or,  comment  concevoir  cette  action  elle-même ,  s'il  lui 
manque  un  de  ses  élémens?  Oui ,  la  chaleur  animale 
est  une  dépendance  de  la  respiration  »  mais  au  même 
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litre  que  la  sensibilité;  et,  quelle  que  fût  Téiendue  de 
1'appareiLnçrveux  ganglionnaire  ,  quel  que  fût  le  déve- 
loppement de  l'appareil  nerveux  encéphalique ,  l'un  et 
l'autre  resteraient  sans  action,  s'ils  n'éprouvaient  le  con- 
tact d'un  sang  enrichi  d'oxigène  par  la  respiration.  Ces 
rapports  né  sont  pas  les  seuls  :  il  faut  y  ajouter  encore 
la  circulation  -,  car  là  o^i  il  y  a  une  action  nerveuse  in- 
cessante et,  très  prononcée,  il  faut  une  respiration  par 
des  poumons ,  pour  que  le  sang  soit  constamment  chargé 
d'oxigène;  et  là  où  il  y  a  une  respiration  par  des  pou- 
mons, il  faut  deux  cœurs,  deux  gangs,  deux  circulations. 
Je  reviens  à  l'inflammation  dont  nous  avons  déjà  étu- 
dié les  caractères  locaux,  mais  dont  il  nous  reste  à  exa- 
miner l'influence  sur  toute  l'économie.  Pour  peu,  en 
effet,  qu'elle  ait  de  violence,  elle  ne  tarde  pas  à  faire 
sentir  Son  empire  à  tout  l'organisme,  et  l'on  voit  alors 
surgir  un  ordre  de  phénomènes  dont  l'ensemble  consti- 
tue ce  qu'on  a  appelé  fièvre ^  acte  morbide  qui,  à  toutes 
les  époques  de  l'art,  a  fixé  l'attention  des  médecins,  et 
qui,  dans  ces  derniers  temps  surtout ,  a  été  l'objet  delà 
polémique  la  plus  orageuse.  Toutefois  la  question  est  loin 
encore  d'être  résolue;  et,  si  les  modernes  ont  écrasé  l'an- 
cienne théorie  des  fièvres  sous  le  poids  des  argumens  les 
plus  solides ,  certes,  il  s'en  faut  qu'ils  l'aient  remplacée 
par  une  doctrine  inattaquable.  Selon  eux>  la  fièvre  n'est 
que  le  résultat  d'une  irritation  primitive  ou  sympathi- 
que du  cœur.  Voici,  à  cet  égard,  ce  que  professe  M.  Brous- 
sais  :  «  Les  irritations  inteusesde  tous  les  organes  sont 
«  transmises  au  cœur  \  alors  il  précipite  ses  contractions,, 
«  la  circulation  s'accélère,  et  la  chaleur  augmentée  de 
«  la  peau  détermiue  une  sensation  pénible.'  C'est  ce 
«  qu'on  doit  appeler  ta  fièvre,  qui  e^t  ici.  çonçiçfôÉéf 
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«  d'une  manière  générale  et  abstraite.  La  fièvre  n'est  ja- 
«  maïs  que  le  résultat  d'une  irritation  du  cœur,  pfimi- 
«  tive  ou  sympathique. 

«  Toute  inflammation  assez  intense  pour  produire  la  • 
«  fièvre  en  parvenant  au  cœur  Fest  assez  pour  être  trans- 
it mise  en  même  temps  à  l'estomac  et  au  cerveau  (i).  » 

On  lfc  voit  :  l'opinion  du  professeur  du  Val-de-Grâee 
est  ici  positivement  exprimée;  c'est  du  cœur  que  partent 
tous  les  symptômes  qui  constituent  la  fièvre  ,  et  une  ir- 
ritation primitive  ou  sympathique  de  èet  organe  suffit 
pour  les  produire.  Ainsi ,  cette  irritation  du  cœur  aug- 
mente la  chaleur  générale ,  elle  donne  naissance  à*  la  cé- 
phalalgie ,  au  brisement  des  membres ,  au  malaise ,  etc. 
Il  eût  été  à  désirer  qu'en  nous  indiquant  l'origine ,  îe 
point  de  départ  de  la  fièvre,*  le  célèbre  réformateur  nous 
en  eût  démontré  en  même  temps  le  mécanisme ,  qu'il 
nous  eût  dit  enfin  comment  et  pourquoi  se  développe 
chacun  des  symptômes,  deFensemble  desquels  résulte 
cet  état  pathologique.  Mais  s'il  ne  s'était  contenté  d'ef- 
fleurer la  question,  fr'îl  avait  essayé  de  marcher  plus  avant 
dans  la  science ,  il  se  serait  trouvé  arrêté  au  premier  pas  •, 
car,  en  déduisant  les  phénomènes  pyrétîques  de  l'irrita- 
tion du  cœur,  il  restait  à  dire  pourquoi  cette  irritation 
peut  exister  sans  fièvte.  Ne  voit-on  pas  chaque  jour  dès 
sujets  atteint»  d'hypertrophie  du  cœur ,  ches  lesquels  k 
circulation  est  habituellement  accélérée,  sans  pourtant 
que  la  chaleur  soit  augmentée,  sans  que  les  autres  symp- 
tômes de  la  fièvre  sè-développerit  ?  D'ailleurs,  les  notions 
•les  plus  élémentaires  de  physique  ne  suffisent- elles  pas 

(i)  Examen  des  dottrines  médicales  et  des  systèmes  de  nosologie,  pro- 
pCMitiov  txx,  cxa9  C£1V. 
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pour  démontrer  l'erreur?  Et  comment  concevoir  Çue 
•Tâccélératron  dé  la  circulation  augmente  la  chaleur  gé- 
nérale, ai  le  sang  eit  toujours  à  la  mèfrie  température? 
Qu'utf  liquide  à  4o  dégrés  (centigrades)  traverse  le«  par- 
ties avec/lenteur  ou  rapidité*  il  ne  pourra  jamais  déga- 
ger plus  de  4o  degrés.  Cette  accélération  delà  circulation, 
rien  de  plus  fréquent  que  de  l'observer  chefc  des  sujetfc 
nerveux ,  d'ailleurs  bien  poftans;  Çlle  persiste  dans  cer- 
taines convalescences  5  chez  les  ënfans  surtout  il  n'est  pas 
<  rare  de  compter  ï3>o  et  même  tfo  pulsations  artérielles 
par  minuté ,  alors  que la  chaleur  est  calmée ,  et  que les 
autres  symptômes  de  l'affection  dont  ils  étaient  atteints 
ont  entièrement  disparu^  Ce  serait  une  erreur  si  cto  ïea 
croyait  encore  éh  proie  à  la  fièvre;  ce  userait  Une  faute  ri 
oh  attendait ,  pour  le*  nourrir,  que  lé  pouls  fût  revenu  à 
son  rhythme  habituel. 

Concluons  de  tout  ee  qui  précède,tjuecenf est  point  11**- 
ritation  du  ctêUr  qui  produit  la  fièvre  ;  que  èe  n'est  point 
de  cette  irritation  qu'émanent  tous  les  symptômes  pyré- 
tiques  -,  et  il  suffisait  de  les  enchaîner  les  Uns  an*  autres 
pour  reconnaître  qu'ils  doivent  avoir  une  autre  origine. 
Pour  considérer  un  deà  phénomènes  de  la  fièvre,  comme 
le  principe,  le  générateur  des  antres,  il  faut  éon-senk- 
ment  qu'il  soit  constant  dans  cet  état  pathologique ,  taftis 
encore  qull  ne  puisse  pas  exister  sans  le  produire.  Or, 
je  n'eu  vois  qu'un  seul  qui  possède  ce  doublé  caractère , 
c'est  l'augmentât! on  de  la  chaleur  animale.  Ce  phémfr- 
mène  eu  effet  se  retrouve  dans  toutes  les  fièvres }  il  en 
est  la  mesure  la  plus  exacteVet  il  ne  peut  e*i*tér  ttfcits 
tratriér  à  sa  suite  toits  bu  la  plupart  des  symptômes  qui 
constituent  l'état  pyrétkjtie.  Il  n'est  pas  nécessaire  Je 
.  dire  que  je  ne  parie  ici  que  de  là  chaleur  morbtàe,  do*t 
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le  caractère  est  de  persister  encore  après  gué  la  casse 
qui  ïat  produite  a  cessé  d'agir  ;  et  non  de  cette  châlcum 
normale  qui ,  bien  qu'augmentée  par  des  circonstances 
éventuelles ,  n'en  conserve  pas  moins  son  caractère  phy- 
siologique ,  puisqu'elle  s'apaise  toujours  graduellement , 
à  mesure  qu'on  s'éloigue  de  la  cause  qui  avait  déterminé 
cet  accroissement.  Telle  est,  par  exemple,  la  chaleur 
développée  par  la  course  ou  tout  exercice  forcé. 

Symptôme  initial  et  essentiel  de  la  fièvre,  la  chaleur 
ne  peut  èlre  que  le  résultat  de  l'exaltation  de  la  calori- 
fication  générale.  Or,  nous  avons  vu  que  cette  fonction 
a  pour  principal  agent,  l'appareil  ganglionnaire:  c'est 
donc  dans  cet  appareil  que  nous  devons  placer  le  siège 
de  la  fièvre,,  comme  nous  y  avons  placé  la  cause  pro~ 
chaine  de  l'inflammation.  La  chaleur  étant  générale, 
dans  le  cours  de  la  fièvre ,  il  faut  nécessairement  /jue  ce 
soit  dans  ses  parties  centrales ,  dans  un  ou  plusieurs  des 
principaux  plexus  ou  ganglions  renfermés  dans  les  ca- 
vités viscérales ,  que  le  système  ganglionnaire  ait  été  im- 
pressionné ,  pour  de  là  étendre  ses  modifications  jusque 
dans  ses  dernières  divisions  ;  de  même  que  les  convul- 
sions qui  frappent  à  la  fois,  les  membres  et  les  autres 
parties  du  corps  sont  inévitablement  liées  à  une  lésion 
du  centre  sensitif. 

Je  pourrais  maintenant  démontrer,  comment  de  l'exal- 
tation de  la  calorification  émanent  les  autres  symptômes 
de  la  fièvre  *,  je  pourrais  en  suivre  la  filiation,  en  signaler 
le  mécanisme;  mais  ce  sujet ,  bien  que  plein  d'intérêt, 
nous  ferait  passer  les  bornes  d'une  simple  lecture ,  et  je 
suis  pressé  d'art i ver  à  une  question,  dont  la  solution  , 
quelque  difficile  qu'elle  ait  paru  jusqu'à  ce  jour,  doit 
pourtant  se  trouver  bien  simplifiée ,  par  ce  qui  précède  ; 
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c'est  la  question  de  ressenti  al  hé  des  fièvres.  Si  par  fièvre 
essentielle,  on  entend  une  affection  sans  siège  positif, 
dont  l'économie,  en  niasse  ,  est  saisie 5  un  être  morbide  * 
qui  n'a  aucun  point  de  départ,  mais  qui  existe  partout, 
assurément  la  fièvre  essentielle  ,  comprise  de  cette  ma- 
nière ,  ne  saurait  exister.  Un  esprit  sévère  ne  peut  con- 
cevoir de  maladies  sans  organes  malades,  et  ce  n'est  pas 
un  des  moindres  services  rendus  par  l'école  moderne, 
que  d'avoir  affranchi  la  science  médicale  des  langes  de 
l'ontologie  qui   naguère  la  souillaient  encore.  Mais  si, 
par  le  litre  de  fièvre  essentielle  ,  ou  désigne  celle  qui- 
peut  surgir  indépendamment  d'une  inflammatton  viscé- 
rale, celle  qui  consiste  uniquement  dans  la  lésion  des 
centres  nerveux  ganglionnaires ,  on  est  forcé  d'en  ad- 
mettre la  réalité.  IL  n'est  aucun  organe,  il  n'est  aucune 
partie  de  l'économie  qui,  pouvant  être  frappée  sympa- 
ihicjuement  d'une  lésion  quelconque  ,  n'eu  puisse  égale- 
ment être  atteinte  primitivement^  et,  si  nous  reconnais- 
sons que  l  elat  pyri'liqne  est  toujours  lié  à  une  affection 
des  centres   ganglionnaires  ,    nous  devons  reconnaître 
aussi,  tout  en  avouant  que  cet  étal  peut-Être  amené  par 
une  inflammation  viscérale,  qu'il  peut  encore  survenir 
spontanément  par  des  causes  plus  ou  moins  appréciables, 
mais  sans  pblegmasie  préalable. 

De  tous  ces  développeniens ,  je  déduis  les  corollaires 
suivans  : 

i°  La  fièvre  et  l' inflammation  se  touchent  par  leur 
nature  \  Tune  consiste  dans  l'exaltation  générale  de  la 
ca  tarification  \  l'autre  est  le  résultat  de  l'exaltation  locale 
et  bornée  de  cette  fonction; 

a0  L'une  comme  l'autre  peut  être  tantôt  primitive, 
tantôt  secondaire  ;  car  la  lésion  des  centres  nerveux  gan- 
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gliôtulâireâi ,  petit  en  se  concentrant  dàni,  tel  o\l  tel  vis- 
cère y  faite  éclater  la  phlegmâsié  ,  de  même  qtiê  l'aÔec- 
tîon  locale  des  corps  ganglionnaires  ,  petit ,  après  avoir 
allutoé  l'inflammation  dans  un  Organe ,  le  propager  aiix 
centres  hervéu*  et  faire  explosion  par  là  fièvrëij 

3°  Enfin ,  l'observation  des  symptômes  pendant  lâ'vie 
peut  seule  établir  l'antériorité  pathologique. 
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Considérations  pratiques  sur  la  sottie  dé  Vh&- 
meur  vitrée  dans  T extraction  de  la  cataracte, 
et  de  son  influence  sur  lé  succès  de  P opération; 

.    Par  M.  Càrroh  du  Villauds  » 
Docteur  en  médecine,  élevé  de  l'école  spéciale  Ophthalmlqtté  de  Pàtlé. 

Lorsque  l'on  réfléchit  qu'un  accident  peut  sou  vent  faire 
échouer  l'opération  la  plua  facftVet  la  mieux  faite,  on  ne 
fsaurait  trop  s'occuper  de  la  recherche  des  moyens  capa- 
bles d'éloigner  les  causes  d'insuccès*  C'est  surtout  par 
l'observation  attentive  et  exacte  des  faits  que  l'on  arrive 
à  ce  but ,  et  l'on  est  souvent  tout  étonné  de  voir  de  bril- 
lantes théories  presque  universellement  admises \  s'é- 
crouler devant  les  sévères  résultats  dès  faits  pratiques» 

Ce  que  nous  venons  de  dire  s'applique  surtout  à  J'is*» 
sue  d'une  partie  du  coi:ps  vitré  dtns  l'extraction  de  la 
cataracte}  «oit  qu'elle  ait  lieU  dAna  le  premier  temps  de 
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l'opération  ,  soit  qu'on  V observé  dans  le  second.  On  est 
vraiment  étonné  de  voir  la  différence  d'opinions  que  les 
opérateurs  émettent  à  ce  sujet  ;  mais  l'étonnement  sert 
Bien  plus  grand  encore  quand  on  saura  que  Béer ,  qui 
avait  la  réputation  d'un  observateur  judicieux  et  habile, 
formulait  la  quantité  de  la  perte  d'hùn^ur  vitrée,  né- 
cessaire pour  produire  tel  ou  tel  accident.  Ainsi ,  selon 
le  professeur  de  Vienne,  la  sortie  d'un  huitième,  ou 
même  d'un  quart  de  cette  humeur,  n'a  pas  ou  presque 
pas  d'influence  sur  la  réussite  de  l'opération  :  si  l'éva- 
cuation de  ce  liquide  est  portée  à  un  tiers ,  les  chances 
d'insuccès  augmenteront ,  et  l'opéré  courra  de  plus  gra- 
des dangers  si  l'évacuation  est  portée  jusqu'à  la  moitié. 
L'expérience  a  fait  depuis  long-temps  justice  de  cessup-  . 
putatiôns  théoriques  :  je  sais ,  d'ailleurs ,  §pxe ,  pour  son 
compte  personnel,  le  professeur  Béer  redoutait  singuliè- 
rement cet  accident,  quelque  léger  qu'il  fût  :  bien  dif- 
férent, en  cela,  du  professeur  Roux,  qui  prétend  que 
la  perte  d'une  certaine  quantité  de  l'humeur  vitrée  n'en- 
traîne point  de  conséquences  fâcheuses ,  surtout  si  les 
yeux  sont  gros.  Les  faits  tirés  de  ïa  pratique  de  ce  pro- 
fesseur sont  tout-à-fait  contradictoires  et  opposés  à  ses 
opinions  ;  car^M.  Théodore  Maunoîr,  dans  sa  thèse  inau- 
gurale ,  racontç  que  sur  dix-neuf  opérations  pratiquées 
à  la  Charité  par  M.  îtôux,  et  dans  lesquelles  on  avait 
observé  la  èortfe  de  l'humeur  vitrée,    six  seulement 
avaient  été  suivies  de  succès.  Quant  à  moi ,  l'étude  des 
faits  m'a  convaincu  que  l'issue  du  corps  vitré  est  tou- 
.  jours  lîn  accident  d'autant  plus  à  redouter,  qu'on  ne 
peut ,  îorsqu*îl  a  lieu ,  en  borner  l'étendue.  Les  cellules 
hyalqrdîenries  une  fois  rompues  ,  Fceil  peut  se  vider  en- 
tièrement, âîn$f  cpflé  Jfe  Fai  vu  arriver  plusieurs  fois  dans 
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des  opérations  pratiquées  à  Pavie  par  le  professeur 
Yolpi  (1).  Cet  accident  est,  dans  la  plupart  .des  cas., 
produit  par  la  pression  imprudente  et  prolongée  sur  l'œil 
par  les  doigts  de  l'aide  et  (Je  l'opérateur ,  au  moment  où 
le  couteau  achève  la  section  de  la  cornée.  Cela  arrive* 
d'autant  pïus  fréquemment,  que  les  préceptes  ne  sont 
pas  très  précis  sur  le  degré  de  pression  qu'il  faut  em- 
ployer pour  n'éprouver  aucun  accident.  On  en  peut  ju- 
ger par  celui  donné  par  Richter  en  ces  termes  :  Digiius 
il  le  qui  palpetram  inferiorem  deprimit,  cbmprimit  ji- 
mul  paululum  oculi,  et  sic  illius  motum  cçhibet.  Quoi 
de  plus  incertain  ,  cependant ,  que  ce  mot  paututum  ? 
puisque  Richter  ne  définit  point  le  degré  de  cette  pres- 
sion et  l'instant  où  Ton  doit  la  cesser  ! 

En  médecine  opératoire,  un  peu  île  signifie  rien,  ainsi 
que  l'observait  judicieusement  M.  Lisfrauc  dans  son  ex- 
cellent cours  d'opérations.  Le  même  reproche  peut  aussi 
s'adresser  aux  conseils  donnés  à  ce  sujet  par  La  Faye. 
Ware ,  dont  l'opinion  est  d'un  si  grand  poids  en  fait  d'o-  ' 
pération  de  cataracte ,  pense  que  des  principes  aussi  va- 
gues que  ceux  émis  par  Richter  et  Lafàye  exposent  à  de 
grands  dangers,  par  la  crainte  où  ils  laissent  l'opérateur 
de  continuer  trop  long- temps  la  pression,  ou  de  la  cesser 
trop  tôt.  Le  célèbre  chirurgien  anglais  que  je  viens  de 
citer,  avait  rectifié  l'opinion  de'  Richter  en  la  donnant 
en  ces  termes  :  Une  pression  modérée  et  régulière  peut 
être  continuée  avec  la  plus  parfaite,  sûreté  sur  le  côté 
interne  et  inférieur  de  lamclérotique ,  non-seulement 
jusquà  ce  que  le  temps  de  la  ponction  ait  été  accompli 
en  entier ',  mais  encore  jusqu'à  ce  que  la  pointe  de  Vins* 

(1)  Cenni  critici  intorno  la  ctinica  chirurgica  di  Pt?U.  Logano,  i$i8. 
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irument  soit  entièrement  ressortie  au  point  opposé  de 
In  cornée ,  un  peu  plus  bas  que  son  diamètre  transversal* 
Ce  temps  de  V opération  étant  exécuté ,  toute  pression 
doit  immédiatement  cesser  de  la  part  de  V opérateur 9 
car  son  aide  ne  doit,  en  aucune  manière,  appuyer  sur 
leglobe.  Je  suis  persuacjflhe  Ton  doit  se  conformer  en 
tous  points  à  ces  indications,  et  que  par  ce  moyen  on 
courra  moins  de  chances  d'évacuer  l'humeur  vitrée. 

Il  est  des  personnes  plus  sujettes  que  d'autres  à  la 
chute  de  ce  corps*,  ce  sont  celles  dont  la  peau  est  vulné- 
rable ,  le  tempérament  scrofuleux ,  et  dont  les  yeux  sont 
gonflés  et  saillans.  Chez  ces  individus  évidemment  irri- 
tables, tous  les  muscles  de  l'œil  se  contractent  à  la  fois, 
et  battirent  au  fond  de  l'orbite,  en  agissant  comme  le 
muscle  orbito-sclérotîcien  des  animaux  ,  qui  est  la  cause 
principale  delà  difficulté  que  Ton  éprouve  à  pratiquer' 
l'opération  de  la  cataracte  par  extraction.  C'est  surtout 
quand  on  opère  les  deux  yeux  à  la  fois  que  cet  accident 
est  à  craindre,  car  pendant  qu'on  opère  un  œil,  l'autre 
se  contracte  et  se  vide.  H  n'y  a  pas  longtemps  que  j'ai 
été  témoin  d'tln  accident  de  cette  espèce,  qui  n'aurait  pas 
lieu  si  l'on  se  bornait  à  opérer  un  seul  œil  à  la  fois.  Au 
demeurant,  cet  accident  est  beaucoup  plus  fréquent  quand 
on  opère  le  malade  assis ,  et  non  couché  -,  parce  que  la 
tfésislance  qu'opposaient  au  corps  vitré  le  cristallin  et 
l'humeur  aqueuse,  venant  à  cesser  tout-â-coup,  les  cel- 
lules hyatoïdiénnes  n'ont  pas  une  force  suffisante  pour 
empêcher  que  le  liquide  qu'elles  contiennent  ne  suive  les 
'lois  générales  de  la  pesanteur. 

Quoi  qu'il  en  soit,  la  perte  d'une  certaine  quantité 
d'humeur  vitrée  fait  éprouver  au  malade  la  sensation 
d'un  vide  dans  lœil  lorsqu'il  fait  un  mouvement  avec  la 
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tète.  En  examinant  cet  organe,  on  y  distingue  on  léger 
tremblement  qui  se  communique  &~ l'humeur  aqueuse. 
Quelquefois  il  ne  se  forme  qu'une  simple  hernie  de  l'hu- 
meur vitrée,  qui  s'oppose  pendant  quelques  jours  à  la 
cicatrisation  de  la  cornée  :  mais  celle-ci  finit  par  l'étran- 
gler et  la  fait  tomber  en  esc^hp ,  en  produisant  sur  elle . 
reflet  d'une  ligature.  L'expéiroice  a  prouvé -que  son  ex- 
cision était  sans  résultats  avantageux ,  parce  qu'elle  se 
renouvelait  presque  toujours  immédiatement,  et  qu'en 
cherchant  à  l'extraire  avec  des  pinces  on  produisait  dos 
douleurs  et  des  tiraillement  sur  F  hume u*  vitrée,  les- 
quels peuvent  occasioner  des  accidens  très  graves. 

Quand  on  opère  des  hommes  nerveux ,  deç. femmes 
hystériques,  il  n'est  pas  rare  de  voir  survenir ,  pendant 
l'opération,  une  contraction  spâsmodique  involontaire 
des  paupières ,  connue  sous  le  nom  de  blépharospasme , 
et  qui  met  des  entraves  spuvent  sérieuse^  à  la  terminai** 
son  de  d'opération.  Ce  6pasme  des  paupières  ressemble 
assez  à  celui  dont  sont  atteints  les  enfans  affectés  de  phob- 
thophobie  scrofuleuse ,  et  qui  contractent  d'autant  plus 
vivement  les  paupières  qu'on  leur  recpmmande  de  ne , 
pas  le  faire»  Cette  contraction  des  paupières. pendant  l'o- 
pération de  la  cataracte ,  est  une  des  causes  qui  pro- 
duit bien  souvent  l'expulsion  partielle  ou  en  totalité  du . 
corps  vitré;  et ,  quand  on  opère  les  deux  yeux,à  la  fois , 
j'ai  vu  assez  souvent  l'œil  gauche  se  vider  pendant  qu'on, 
opérait  le  droit ,  et  vice  versa.  Cet  accident  doqt  nous 
avons  déjà  parlé  ne  suffirait-il  pas  pow  engager  les  opé- 
rateurs à  ne  tenter  l'extraction  que  sur  un,  seul  œil  à  la 
fois? 

Lorsque  Je  blépharospasme  est  violent,  il  ne  faut  point 
s'enlêter^pou^ujvre  l'opération  ;  g}  fe  secUon  db  la  cor- 


née  est  accomplie  f  il  iaot  attendre  que  le  calme  toit  re~ 
venu  pour  inciser  la  capsule,  ej;  extraire  le  cristallin.  Il 
faut  tranquilliser  le  malade ,  appeler  son  attention  su» 
des  objets  étrangers  à  sa  position ,  lui  donner  quelques 
cuillerées  de  potion  calmante ,  et  enfin  lui  placer  à  1* 
nuque  des  linges  imbibés  dans  l'eau  très  fraîche.  J'ai  Vu 
ce  moyep  réussir  plusieurs  fois.  Toujt  ce  que  nous  ve* 
nous  de  dire  s'applique  auaeiaux  mouvemensrotatoirés 
de  l'œil,  lesquels  ne  «ont  .dangereux  qu'autant  qu'on 
yçux  les  vaincre  instantanément. 

Aussitôt  qije  l'opération  eat  faite  y  pour  prévenir  ta 
sortie  consécutive  de  l'humeur  vitrée,  il  importe  derap* 
procher  les  paupière»  avec:  soin,  les  maintenir  dans  cette 
position»  faire  coucher  le  malade  sur  le  dos,  et  lui  *e* 
commander  de  ne  pas  bouger  la  t$te-,  et  surtout  dç  ne 
point  causer.  Ces  précaulions^doivent  être  observées  ju** 
qu'au  moment  où  la  réunionne  la  cornée  sera  complète, 
*U>rs  tUt  danger  4'é**e*ation  vitnéo  ajica  disparu. 


MÉMOIRE     * 

Sur  la  suie,  considérée  comme  succédané,  dt  la< 
créosote  j 

;  Par  J>.  Bjlittd,  > 

Médecin  en  chef  de  l'hôpital  dé  Bancaire  >  membre  correspondant  $e 
l'Académie  royale  de  Médecine ,  etc.  • 

La  préparation  4s  U  créosote  *st  longue  et  difficile  ^ 
et  çç  nouveau  médicament  t  par  sa  rareté  et  sa  cherté, 
n'est  pas  à  la  portée  de  toutes  les  fortunes.  Une  MaJastajicc 
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qui. serait  moins  rare,  d'une  préparation  plus  prompte 
et  plus  facile,  et  d'une  égale  efficacité,  la  remplacerait 
donc  avec  avantage.  * 

.  Or,  cette  substance,  c'estla  sïiie;  et  voici  les  réflexions 
qui  nous  Vont  fait  découvrir. . 

Puisque  la  créosote  est  un  produit  de  là*  distillation 
sèche  des  substances  organiques,  et  que,  d'une  autre 
part,  la  combustion  dans  nos  foyers  est  la  même  distil- 
lation faite  à  l'air  libre ,  où  Taire  représente  le  fourneau, 
et  les  parois  de  la  cheminée  là  cornue ,  nul  doute  que  la 
matière  qui  se  trouve  attachée  à  ces  parois ,  qui  n'est  que 
le  produit  de  cette  distillation ,  et  dont  d'àHleurs  l'odeur 
est  analogue  à  celle  de  la  créosote ,  ne  doive  contenir 
une  quantité  plus  ou  moins  grande  de  ce  médicament , 
et  par  conséquent  partager  &es  propriétés  thérapeuti- 
ques,,   .  '  ..     'X 

hk  suie  donc,  si  commune,  à  la  portée  du  pauvre 
comme  du  riche,  que  tout  le  monde  a  sous  la  main  en 
tout  temps  et  en  tout  lieu,,  me  parut  devoir  être  expé- 
rimentée dans  tous  le*  cas  où  la  créosote  s'est  montrée 
si  efficace.  ' 

Les  occa*ions  de  la  mettre  en  usage  ne  tardèrent  pas 
à  se  présenter  5  et  je  ne  vis  pas  sans  étounemenl  des  dar- 
tres rebelles,  des  teignes,  des  ulcères  de  mauvais  ca- 
ractère, des  cancers  même,  se  dissiper  comme  par  en- 
chantement au  bout  d'un  temps  très  court ,  sous  l'in- 
fluence de  ce  nouveau  topique.  •     ., 

J'écrivis  alors  (1)  ma  découverte  au  rédacteur  du  Bul- 
letin général  de  Thérapeutique ,  qui  inséra  ma  lettre 
dans  le  numéro  de  ce  journal  du  i5  mars' dernier,  et  je 

* 

(0  6  nuu»  i$3a. 
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protins  en  même  temps  de  publier  mes  observations, 
lorsqu'elles  seraient  en  nombre  suffisant  pour  que  mes 
assertions  ne  pussent  paraître  douteuses. 

Ce  sont  quelques-unes  de  ces  observations  que  je  pu- 
blie aujourd'hui.  Elles  démontreront,  je  l'espèce  les 
avantages  que  Ton  peut  retirer,  dans  des  cas  presque 
toujours  rebelles  aux  moyens  de  Tari,  d'une; sùjttia^çç 
jusqu'ici  inusitée ,  et  lui  mériteront  une  place  distinguée 
«dans  le  domaine  de  la  thérapeutique,  d  oi,  jusqu'à  pré- 
sent, elle  avait  été  si  injustement  exclue.         ;  .    >    "■.* 

Ire  Observation.  Dartre  squameuse  occupant  tput  le 
menton  jusqu'aux  commissures  des  lèvres  j  guérispn  par 
des  louons  avec  une  décoction  de  suie  (herpçç  squainç* 
sus  lichenoïdes). 

Paul  Commune,  âgé  de  i4  ans,  est  atteint  depuis  huit 
mois  d'une  dartre  vive  qui  occupe  toute  la  surface  du 
menton  jusqu'aux  commissures  des  lèvres.  Celte  dartre 
offre  une  large  croûte  grisâtre,  dure,  très  adhérente, 
difficile  à  détacher  de  la  peau,  qui  est  tendue ,  doulou- 
reuse, gercée  profondément ,  et  dans  différentes  direc- 
tions. La  maladie  a  résisté  à  un  grand  nombre  de  to- 
piques. ' 

12  février  i834>  prescription  -.lotions,  quatre  fois 
par  jour,  avec  la  décoction  suivante  : 

y  Suie deux  fortes  poigttées.  > 

Eau.  ....     tej. 

Faites  bouillir  pendant  demi-heure  ;  passez  avec  ex- 
pression. 

Le  *4  février,  tout  avait  disparu  -,  J.a  peaji  ayai^  ropris 
*    sa  souplesse  et  sa  couleur  normales. 

Tome  ff.  Juin  i83«4*  2J    ' 
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Il*  Observation.  Teigne  faveuse  (fa rai  vûlgaris); 
gtoérnM  prompte  par  dés  lotions  avec  la  décoction  de 
saie. 

Louis  Commune,  frère  du  malade  précédent,  âgé  de 
*o  atM,  était  atteint,  depuis  dix-huit  mois ,  d'une  teigne 
Crtertse  répandue  sur  toute  la  surface  du  cuir  chevelu. 
De»  croûte*  jaunâtres ,  épaisses,  alvéolées ,  y  formaient 
des  ptaqftes  proéminentes ,  irrégulières ,  pins  on  moins 
larges ,  d'an*  édeur  nauséabonde.  Cette  maladie  avair 
résisté  à  tons  les  moyens  qu'on  avait  employés  pour  la 
combattre» 

lié  18  février  i834>  après  la  coupé  des  cheveux  et  la 
ébute  des  croûtes  obtenue  au  moyeu  de  cataplasmes ,  la 
tété  fût  lavée  Quatre  fois  par  jour  avec  une  forte  décoc- 
tion de  Suie  chaude. 

Le  *4  »  1*  gttérison  était  presque  complète. 

Lé  1  mars,  tout  avait  disparu. 

lie  topique  n'avait  causé  aucune  douleur. 

Ht  Observation.  Eruption  croûteuse  chronique  sur 
la  muqueuse  nasale ,  guérie  rapidement  par  des  lotions 
avec  la  décoction  de  suie ,  et  par  une  pommade  faite 
avec  la  même  substance. 

Lé  nommé  Boilièvrê ,  Jean ,  âgé  de  22.  ans ,  fusilier  au 
3o€  régiment  d'infanterie  de  ligne,  avait,  depuis  près  de 
dft¥S#n**  we  éruption  croûtensç  sur  la  muqueuse  na- 
sale, pour  laquelle  H  avait  séjourné  long-temps  dans 
divers  hôpitaux,  sans  qu'on  eût  pu  le  guérir.  Admis  dans 
rhôpital  confié  a  nos  soins,  le  21  mars  i834>  il  nous  of- 
frit les  symptômes  suivans  ; 

Nez  gonflé',  dur,  douloureux  à  ïa  pression 5  lèvre  su- 
périeure tuméfiée  *,  bordé  des  narines  et  muqueuse  nasale 


suie  svcàétikxà  ist  ik  <kid$or*.  B&à 

fcèuVèrtsf  de  ëtèttéh  1é$ais$M, ïaànititès',  •  è&hîmé  gâtifl 
fté&r,  otritHiatit  J>re*qrtfe  emtérènféfat  lè'^aifea'gciâéPafr'. 
Prescription  :  lotroria  et  ât^htttfôa*  fréqtréîrté*  dé  dé- 
coction de  suie  chaude  5  daflfs"  l¥fàtèti âïlë'ttes  totîon#, 
appllc  dêlàpûmmade  8tiiVàîtt0:,    si 
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¥  Àxongfc.  .  *  .;    £j     -  '   ■«/  - 

1    Strie  .  :.  .  v; .    5?j    *-'"     j  "•  • 
...  Mêlèîs#    '  ,  :    :      :  r,  lv   ,  .  1  ;,;,  ,./ 

Le  â$  inkrs1^  mîeux  sensible  ;  point  de  douleur  pro- 
duite ni  pat*-  les  lotions  ,  ni  par  ïa  pommade.  ~; 
Le  26 ,  amélioration  plus  nlarqueê. 
Le  4  avril,  gitérison  complète.                   .■.'"'* 

IV*  Qhseivdtioh.  Dïpntnérîte  guérie  par  la  décoction 

desttié  en  gargarisme. v      '*    >,  <  ->  »- 

'  Klauricfe ,  Jean-Marie ,  âgé  de  'isi  ans ,  fusilier ^ au  3q* 
d|è  ligne,  était  atteint  depuis  cjuïnze  jours  aulcéVaUons 
aux  getfcivès ,  lorsqu'il  se  présenta'  à  notre  visite  ïei* 
mars  iÔ34« 

Lès  gencives  étaient  ulcérées,  molles ,  fongueuses , 

saignantes  a  là  moindre  pression,  et  recouvertes'  d'une 

CGUche  pseûdo-membraneuse  grîftâtré,  Féticle,  ets^en.  de- 

lacfcaflt  par  ïamneaùx.  a':  .' 

'  Prescription  :  gargarisme  avec  la  décoction  de  sûïe.. 

Le  troisième  jour ,  guéris  on.  * 

V*  Obèervàtiôh.  Cancer  Ae  1k  matoéîlè  droite,' ul- 
céré depuis  un  an  ;  guérison  parla  de*c6ctîôn  et  la  pom- 
made de  suie. 

Marguerite  Michel ,  âgée  de  64  ans ,  ayant  cessé  d'être 
réglée  à  4<J»  s'aperçut,  il  y  a  cinq  ans,  dç  l'existence, 
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dans  la  mamelle  droite, .d'une  tumeur  dure,  mobile,  de 
la  grosseur  d'une  noix.  Cette  tumçur  prit  peu  à  peu  de 
l'accroissement,  et,  deux  ans  après,  elle  avait  atteint  le 
volume  d'un  œuf  de  poule* 

Alors  aussi  il  s'y  développa  des  élançemens  doulou- 
reux, qui,  d  abord  légers  et  internai ttAis,  devinrent  con- 
tinus, et  d'une  violence  extrême. 

Bientôt  le  mamelon  rentrait  disparut  par  la  rétracta- 
tion du  tissu  cellulaire  qui  le  liait  à  la  glande  squir- 
rheuse  5  des  veines  variqueuses  parurent,  dans  son 
pourtour  y  il  survint  des  bémorrhagies  fréquentes,  par 
le  ramollissement  et  la  rupture;  de  ces  vaisseaux ,  et  en- 
fin une  ulcération  qui  fût  croissant  jusqu'au  4  mars 
i834i  où  elle  se  présentait  sous  les  caractères  suivans  ; 

Ulcère  transversal ,  <jle  quatre  pouces  de  longueur,  de 
trois  de  largeur  et  deux  pouces  de  profondeur,  à  bords 
renversés  en  dehors^  durs,  bosselés,  à  surface  inégale, 
de  couleur  rouge-pâle ,  mêlé  de  points  jaunâtres ,  et  de 
laquelle,  suinte  un  liquide  ichoreux  et  d'une  horrible 
fétidité. 

Cet  ulcère  est  d'une  sensibilité  extrême,  et  fait  éprou- 
ver, nuit  et  jour,  à  la  malade,  des  douleurs  atroces  qui, 
depuis  plus  de  six  mois,  la  privent  des  douceurs .  du 
sommeil.  Aussi  y  a- 1» il  perte  de  1  appétit,  maigreur, 
une  sorte  de  marasme.  La,  nature  de  l'affection  est  évi- 
dente* 

Prescription.  Lotions  fréquentes  avec  une  décoction 
de  suie  tiède  -,  application  de  la  pommade  suivante  dans 
l'intervalle  des  lotions  :  , 


.:—..       \  ?->.- 


5IHE    SOCCÉDÀHÊ    DE    Lk    CHÉOSOTE, 

^     Axonge 3  î j 

Suîe   . gij 

Extr.  de  belladone 

(à  caMse  de  la  sensibilité  de  l'ulcère).  5  ij 
M. 
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À  la  première  application  de  la  pommade,  l'ulcération 
perd  son  excès  de  sensibilité,  et  les  douleurs  cessent 
pour  ne  pins  reparaître  \  le  sommeil  revient, 

Le  ii  mars,  la  surface  de  l'ulcération  a  diminué  des 
deux  tiers  |  les  bords  en  sont  souples  ,  affaissés  j  la  sup- 
puration n'est  plus  félîde;  des  bourgeons  charnus  en 
grand  nombre  et  d'une  bonne  couleur  apparaissent  de 
toutes  paris  sur  le  reste  de  sa  surface. 

Le  ao,  la  ci  cm  irisa  lion  ,i  fait  de  nouveaux  progrès,  et 
le  26,  la  guérïson  est  complète.  Plusieurs  confrères , 
MM.  Lînnée,  Quet,  etc.,  ont  été  témoins  de  ce  fait  re- 
marquable. 

VIe  Obg&ivation*  —  Cancer  ulcéré  de  l'utérus  -,  cica- 
trisation prompte  de  l'ulcération  sous  l'influence  de  la 
*  décoction  de  suie  employée  en  injections  ,  et  de  la  jfom- 
madede  celte  même  substance. 

Marie  Bernard,  âgée  de  64  ans  ,  ayant  vu  ses  règles 
cesser  a  5o,  éprouva,  deux  ans  après,  une  sensation 
incommode  de  pesanteur  dans  les  parties  génitales,  qui 
fut  bientôt  suivie  d'une  leucorrhée  peu  abondante,  ces* 
sant  de  temps  à  autre,  pour  reparaître  à  intervalles  ir- 
régulïers. 

Cet  état  dura  plusieu/s  années  sans  qu'il  survint  au- 
cun trouble  dans  l'organisation  de  la  malade. 

Mais  peu  à  peu  le  sentiment  de  pesanteur  acquit  plus 
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d'intensité-,  il  survint. des  douleurs  lancinantes  dans 
l'intérieur  du  vagin',  les  sejles  et  l'émission  des  urines 
devinrent  difficile*;  et  enfin,  le  ai  décembre  i833,  la 
malade  ayant  réclamé  nos  soins,  nous  offrîtdes  symp- 
tômes suivans  : 

Douleurs  lancinantes  presque  continuelles  dans  Pin- 
téritaar  des  parties  génitales,  écoule  me  et  par  la  vulve 
d'un  liquide  icboreux  sanguf  noient  et  fétide,  douleur 
intolérable,  dans  l'aine  gauche  (ou  l'on  n'aperçoit  ni  tu* 
méfaction  ni  rougeur) ,  6e  propageant  au  membre  pel- 
vien du.  même  côté  ;  défécation  et  excrétion  des  urine* 
difficiles;  la  premièrene  peut  avoir  lieu  qu'au  moyen  de* 
lavemens,  et  la  seconde,  que  par  des  efforts  violèns  et 
fréquemment  répétés  ;  sensation  d'un  froid  glacial  dans 
les  lombes,  qui  fait  le  tourment  de  la  malade ,  et  l'o- 
blige de  couvris  constamment  cette  région  de  vêtemens 
de  laine  fortement  échauffés  ;  sommeil  nui  \  appétit  di- 
minué ;  maigreur  ;  faiblesse  musculaire,  locomotion  dif- 
ficile ,  et  par  cette  faiblesse ,  et  par  les  douleurs  dont  le 
membre  abdominal  gauche  est  le  siège»         + 

Le  toucher  rend  manifeste  une  large  ulcération  k  la 
régUnqui  occupe  le  col  de  l'utérus*  La  partie  deeetot-  • 
gane  accessible  au  toucher  a  le  volume,  d'une  pomma 
de  rainette;  elle  est  bosselée,  dure,  et  offre  un  ulcère 
de  trois'  pouces  dans  son  plus  grand  diametrarët  de  deux 
pouces  dans  son  plus  petit ,  à  bords  inégaux ,  durs,  ren- 
versés en  dehors,  et  divisé  en  plusieurs  lobes  par  do 
profondes* scissures.  Un  de  cea  lohes,  skué  à  gauche,  dur, 
squirrheux  comme  les  autres ,  mais  plus  volumineux , 
forme  une  espèce  d'anse ,  et  se  continue  avec  le  reste  du 
corps  de  l'utérus  ;  ce  qui  explique  les  douleurs*  que  la 
malade  éprouve  «Uns  l'aine  lie  ce  côté.  Sans  dqttte  que 
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le  plexus  sacré  gauche  se  trouve  atteint  par  Vinflaioia*» 
(ion  cancéreuse  ;  ce  qui  expliquerait  aussi  Ja  douleur  du 
membre  pelvien  correspondant.. 

Après  cet  examen ,  il  ne  peut  plus  y  avoir  de  doute 
sur  la  nature  de  la  maladie;  c'était  un  sqnirrhe  uloéré 
de  l'utérus  qu'il  fallait  combattre;  et  par  quels  moyens? 
Je  prescrivis  le  traitement  banal  employa  danp  cet 
paries  de  lésions  organiques  ;  bain*  4e  siège  éinolliens 
et  caïmans ,  injections  et  lavement  de  même  nature  ;  en- 
trait de  ciguë  dans  la  journée,  opium  le  soir,  pour  pro- 
curer du  sommeil  la  nuit.  .  *  - 
Le  mal  ne  fit  qu'empirer. 

Le  s4  février,  la  malade,  désespérée,  fut  à  Montpel- 
lier réclanxer  les. conseils  du  professeur  Lallemand,  qui 
ajouta  l'extrait  d'aconit  à  celui  de  ciguë ,  mais  sans  plu* 
de  succès. 

Enfin  les  forces  de  la  malade  s'épuisèrent  $  la  locomo- 
tion devint  impossible,  et  la  malade  s'alita  complète 
ment. 

C'est  à  cette  époque  que  je  faisais  mes  expériences 
sur  la  suie  appliquée  aux  ulcérations  diverses,  et,  en 
désespoir  de  cause,  je  tentai  l'usage  de  ce  naédicamentp 
Le  i  x  ma» ,  j'employai  les  injections  de  la  décoction 
de  cette  substance  au  nombre  de  cfuq  k  si*,  faites  suc- 
cessivement au  moyen  d'une  seringa*  à  wtrice,  et  ré- 
pétées quatre  fois  dans  la  journée.  La  sensibilité  de  l'or- 
gane n'en  fut  point  augmentée,  et  la  œa}adq  n'en  éprouva 
aucune  douleur*  / 

Le  18,  F  ulcération  avait  perdu  de  son  étende. 
Le  2a,  je  joignis  aux  injections  l'application  4e  la 
pommade  de  suie  (vojr.  ohs,  3)  ;  le  26 ,  l'ulcération  était 
.  réduite  au  quart  de.  sa  suefeco  primitive.  5*abord«*taie*t 
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affaissés,  moins  durs,  plus  égaux,  et  le  volume  de  la 
tumeur  était  moindre;  les  scissures  avaient  disparu  ;  les 
douleurs  avaient  cessé  ;  les  selles  et  rémission  des  urines 
étaient  plus  faciles  ,  et  le  sommeil  était  revenu. 

Je  remplaçai  la  pommade  ;  dont  l'application  était 
difficile  et  toujours  incomplète,  faute  de  spéculum,  et 
les  injections  ,  dont  la  répétition  fréquente  fatiguait  la 
malade,  par  des  bains  locaux  de  décoction  de  suie  ,  au 
moyen  d'un  entonnoir  dont  le  bec  recourbé,  introduit 
dans  le  vagin  ,  y  produisait  une  arrosion  continue. 

Le.io  avril,  l'ulcération  n'est  plus  sensible:  On  a 
peine  à  atteindre  l'utérus,  dont  1  engorgement  a  beau- 
coup diminué.  Le  doigt,  après  le  toucher,  n'est  plus 
recouvert  de  mucosités  sanguinolentes  comme  aupara- 
vant. '  Mais  cet  engorgement  n'est  pas  détruit  ;  l'utérus 
est  encore  dur  et  squirrheux ,  et  il  y  a ,  «ans  doute ,  à 
craindre  une  ulcération  nouvelle  que  la  suie  ne  pourra 
prévenir.  # 

Telle  était  encore  mon  opinion  un  mois  après ,  bien 
qu'il  n'y  eût  rien  de  changé  dans  l'état  général  de  la 
malade ,  lorsque ,  le  10  mai ,  je  la  soumis  à  une  nouvelle 
exploration- 

Ce  ne  fut  pas  sans  étonnemeqt  que  je  vis  alors  la  par- 
tie de  l'organe  malade  accessible  au  toucher  ne  plus  of- 
frir de  squirrhosité,  et  ayant  repris  sa  consistance  et  sa 
souplesse  uormales. 

Le  col  de  FutérUs  n'existe  plus  5  il  a  été  détruit  par 
l'affection  cancéreuse ,  ainsi  qu'une  partie  considérable 
du  basnfond  de  cet  organe  5  ce  qui  est  sensible  par  la 
dépression  remarquable  que  présente  la  cicatrice  à  sa 
partie  inférieure.  Cette  cicatrice  s'offre,  au  toucher,  sous 
la  forme  d'une  bourse  globuleuse,  fermée  par  un  cordon. . 
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Bien  qu?il  n'y  ait  aucune  ouverture  sensible,  quel- 
ques gouttes  d'un  liquide  séro-sanguinolent  qui  s'en 
échappent  paç intervalles,  et  des  douleurs  plus  ou  moins 
vives  qui  se  font  sentir  de  temps  à  autre  dans  l'hypo- 
gastre ,  me  fout  soupçonner  que  la  surface  interne  de 
l'utérus  est  encore  atteinte  do  l'afTectipii  cancéreuse  ;  et, 
comme  la  décoction  de  suie  n'y  peut  pénétrer,  il  esta 
craindre  que  ce  cancer  interne  ne  fasse  des  progrès  ,  et 
n'en  traîne  la  perle  de  la  malade . 

Quoi  qu'il  en  soit,  la  puissance,  cicatrisante  de  cette 
substance  est  mise  dans  tout  son  jour,  par  ce  fait.,  dont 
Hiou  confrère ,  M.  Linnée  a  encore  été  témoin ,  et  que 
je  publie  ,  quoiqu'incomplet,  par  ce  qu'il  montre  l'éton- 
nante efficacité  d'un  moyen  si  simple  ,  dans  une  affec- 
tion dont  rien ,  jusqu'à  ce  jour,  n'a  pu  empêcher  l'issue 
funeste. 

VIP  Observation.  — Dartre  squameuse  (herpès  squa- 
mosus  scabioîdes  )  ,  sur  le  gland  et  le  propuce ,  promp- 
tement  guérie  par  des  lotions  avec  une  décoction  de  suie. 

Pierre  Germain  ,  âgé  de  3o  ans,  était  atteint ,  depuis 
quatre  ans,,  d'une  dartre  écailleùse,  qui  occupait  toute 
la- face  dorsale  de  la  maiu  gauche.  Cette  dartre  disparut 
spontanément ,  il  y  a  environ  20  mois  ;  mais ,  deux 
mois  après ,  le  gland  et  là  partie  interne  du  prépuce  se 
codèrent  dé  pustules  nombreuses ,  très  rapprochées , 
d'un  rouge  vif,' desquelles  suintait  un  fluide  qui  s'épais- 
'  sîssait  en  fausses  membranes  molles  ,  d'un  blanc  jaunâ- 
tre. Le  malade,  qui  était  en  proie,  la  nuit  surtout,  à 
une  démangeaison  continuelle,  vive,  insupportable, 
qui  le  privait  du  sommeil,  avait  mis  en  usage,  mais 
sans  succès ,  une  foule  de  topiques. 
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Le  5  avril  i834,  je  lui  .prescrivis  défi  Irâw*,  avec 
une  décoc>ion  de  suie. 

Le  même  jour  laf  démangeaison  a  beaucoup-diminué. 

Le  6,  la  dartre  a  perdu  de  sa  couleur  vive  ,  et  offre  , 
dans  beaucoup  de  points,  la  couleur  normale  du  gland. 

Le  10 ,  la  gué  ri  sou  est  complète. 

VIIIe  Observation.  —  Ulcère  vénérien  rebellé,  situé 
à  la  parlie  moyenne  et  postérieure  de»la  cuisse  gauche, 
promptement  guéri  par  la  décoction  et  la  pommade' de 
suie. 

Catherine  Roche,  âgée  de  28  ans,  était  atteinte  d'une 
syphilis  invétérée,  lorsqu'elle  réclama  mes  soins  et  ceux 
démon  confrère,  M.  ledocteùr  Guet,  son  médecin  or- 
dinaire ,  (fans  le  mois  de  mars  de  Tannée  i833. 

Les  principaux  symptômes  de  cette  affection  étaient 
une  céphalalgie  vive ,  des  douleurs  ostéocopes  ,  des 
exostoses  aux  condyles  de  l'humérus  droit ,  à  l'os  frontal, 
et  à  la  partie  antérieure  et  moyenne  du  tibia  gauche  ,  et 
deux  larges  ulcérations ,  une  au  mollet  gauche ,  e$  l'au- 
tre à  la  partie  postérieure  et  moyenne  de  la  cuisse  du 
même  côté. 

Nous  combattîmes  intérieurement  cette  affection  par 
des  pilules  composées  de  deuto-chlorure  de  mercure , 
d'extrait  de  gaïac ,  et  d'extrait  aqueux  d'opium ,  pagine 
tisane  de  salsepareille;  et  les  ulcères  furent  pansés  avec 
l'onguent  mercuriel. 

Ce  traitement,  suspendu  plusieurs  fois  à  cause  de  \& 
salivation  qu'il  produisait ,  dissipa  à  pep  pires  t&a*  las 
symptômes  <^e  la  maladie  ;  mais  l'ulcération  delà  cuisse 
lui  résista  opiniâtrement» 
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£ete  ulcération,  arrondie *  avait  environ  deux  ponces 
de  diainètre  ,  et  six  à  huit  lignes  dé  profondeur. 

Le  i*r  mars  i834  ,  je  proposai  des  louons  avec  1*  dé- 
coction de  suie,  et  l'application  de  la  pommade  faite  avec 
cette  même  substance,  La  cicatrisation  fut  complète  le 
dix-neuvième  jour. 

*• 
IXe   ObservUtion.  —  Dartre   squameuse    lichéuoïde 

(herpès  squamosus  lichenoïdes) ,  rébelle.,  occupant  là 

joue  gauche  ,  guérie  par  la  décoction  et  la  pommade  de 

suie.  . 

Marie  Cavenne,  âgée  de  49  a?8  ,  était  atteinte ,  de- 
puis 12  ans,  d'une  dartre  occupant  la pàriie  supérieure 
de  la  joue  gauche  ,  et  la  surface  correspondante  du  nez , 
et  qui  avait  opiniâtrement  résisté  à  tous  les  moyens 
qu'on  avait  mis  en  usage  pour  la  combattre. 

Cette  dartre  formait  une  croûufépaisse  de  quatre  àsïx 
lignes,. grisâtre,  profondément  gercée,  laissant  échapper 
de  ses  bords  et  de  ses  gerçures ,  par  la  pression  ,  un  li- 
quide séro-purulent.  Quand  la  malade,  forcée  par  la 
démangeaison  qu'elle  éprouvait ,  venait  à  la  détacher  , 
on -voyait  une  surface  îrouge,  granulée,  de  laquelle  suin- 
tait une  infinité  de  gouttelettes  séro-purulentèfc,  qui ,  se. 
rapprochant  entre  elles ,  et  se  desséchant ,  ne  tardaient 
pas  à  fermer,  une  nouvelle  croûte.  Les  bords  de  l'ulcéra- 
tion étaient  entourés  d'une  auréole  d'un  rouge  vif,  et  la 
paupière  inférieure  de  l'œil  gauche  était  fortement  érail- 
lés  vers  l'angle  interne ,  de  manière  que  >  dans  cette  ré- 
gion ,  la  muqueuse  palpébrale  était  à  découvert. 

Le  28  mars  i834,  les  croûtes  furent  ramollies  et  dé- 
tachées au  moyen  d'un  cataplasme  ,  et  le  lendemain  ,  je 
lui  prescrivis  des  lotions  fcveeria  décoction  de  suie,  et, 
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dans  l'intervalle  de  ces  lotions ,  l'application  de  la  pom- 
made faite  avec  celte  même  substance* 

Le  i5  avril,  l'amélioration  est  sensible. 

Le  aa,  la  portion  delà  dartre  occupant  la  joue  est 
presqu'entièrenient  guérie  5  on  n'y  observe  plus  qu'une 
seule  gerçure  de  3  à  4  lignes  de  longueur  sur,  une  de 
largeur;  le  reste  de  la  peau  affectée  a  repris  sa  couleur 
normale.  Celle  qui  occupe  la  surface  gauche  du  nez,  ré- 
siste encore ,  mais  néanmoins  s'améliore. 

Le  6  mai ,  elle  est  réduite  à  la  surface  d'une  pièce 
d'un  franc. 

Le  16,  la  dartre  de  la  joue  n'offre  plus  qu'une  légère 
pellicule  jaunâtre ,  adhérente  à  la  cicatrice  qui  est  comr 
plète.  Cette  pellicule  ne  dépasse,  pas  le  niveau  de  la 
peau.  Elle  résulte  d'un  léger  suintement  de  la  région 
malade,  qui  n'a  pas  encore  entièrement  repris  son  type 
normal  de  vitalité.  La  portion  de  la  darte  qui  reste  en- 
core sur  le  nez  a  diminué  d'étendue,  mais  sa  surface  est 
encore  granulée ,  et  d'une  couleur  jaunâtre.,  On  voit 
tout  autour  une  bonne  cicatrice  blanchâtre.  . 

Le  a3,  l'ulcération  a  pris  une  couleur, rougeâtre;  la 
cicatrisation  s'avance  sur  ses  bords. 

Le  37:,  la  dartre  de  la  joue  ne  laisse  plus  de  traces; 

la  région  qu'elle  occupait  a  repris  sa  couleur  normale  5 

le  reste  de  celle  du  nez  marche  vers  la  cicatrisation ,  de 

telle  sorte  que  la  guérison  complète  de  celte  rebelle  ai- 

.  fection  ne  peut  se  faire  long-temps  attendre. 

Xe  Observation,  — r Fa vus  général,  guéri  pat  la  dé- 
coction et  Fa  pommade_de  suie.  • 
Joseph  Linsolat,  âgé  de  12  ans,  était  atteint  d'une 
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teigne  faveuse  f  depuis  environ  deux  ans,  lorsqu'il  vint 
réclamer  mes  soins*         •     ; 

.  Non-seulement  le  cuir  chevelu  était  revonvert  des 
croûtes  qui  caractérisent  cette  affection ,  mais  encore  la 
nuque ,  le  tronc ,  les  bras, ,  les  avant-bras ,  les  ciiisses  et 
lés  jambes  en  offraient  d'éparses  çà  et  là  ,  de  différentes 
dimensions ,  et  qui  présentaient  toutes  la  couleur  jaunâ- 
tre ,  et  la  structure  omhiliquée ,  qui  lui  sont  propres. 

Le 6  avril  i834>  application  de  cataplasmes,  pour 
déterminer  la  chute  des  croûtes, 

Lé  7  9  lotions  avec  la  décoction  de  suie. 

Le  io,  les  pustules  disséminées  sur  le  tronc  et  les 
membres,  ont  disparu;  la  peau  y  offre  une  couleur  rou* 
g'eàtre  foncé,  mais  sans  altération  de  son  tissu.  Celles  de 
la  tête  présentent  une  amélioration  sensible. 

Lea3,  guérison. 

• 

XIe  Observation.  -*-Ephélide  (panniis  hepaticus)  % 
rapidement  guérie  par  des  lotions  avec  la  décoction  de 
suie. 

Élisa  F***,  âgée  de  io  suis ,  ayant  la  peau  blanche,  les 
cheveux  noirs  ,  les  menstrues  régulières  ,  et  jouissant 
d'une  bonne  santé,  était  atteinte,  depuis  deux  ans, 
d'une  affection  cutanée  au  cou  et  sur  le  devant  de  la  poi- 
trine qui  offrait  les  caractères  sut  vans  :  taches  d'un  jaune- 
brun  ,  légèremeut  veraatre,  irrégulières ,  arrondies  ,  de 
dimensions  et  de  formes  variées ,  séparées  entre  elles  par 
des  intervalles  à  peine  sensibles ,  et  formant,  eu  général, 
de  larges  plaques  qui  constrastaient  singulièrement  avec 
les  régions,  de  la  peau  demeurées  saines. 

Cette  éruption,  qui  ne  dépassait  pas  le  niveau  delà 
peau  ,  et  se  détachait  par  le  frottement  eu  écailles  très 
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fines,  laissant  subsister  au-dessous   d'elles  la  couleur  | 

jaune-brun  caractéristique  de  l'affection  f  ne  camsait  ni  I 

démangeaison ,  ni  cuisson ,  ni  douleur.  Mais  la  jeune 
malade ,  qui  d'ailleurs  n'était  pas  dépourvue  de  beauté  f 
en.  était  singulièrement  déparée,  et  mettait  beaucoup  de 
prix  à  la  voir  disparaître. 

Le  icr  mai  1 834, je  1**  prescrivis  des  lotions  avec  la 
décoctionvde  suie ,  répétées  3  à  4  fois  pqr  jour» 

Le  4  «  la  peau  avait  complètement  repris*  sa  couleur 
naturelle. 

XIIe  Observation*— -Dartre  écailleuse  sèche  (herpès 
squamosus  scabioïdes) ,  sur  la  partie  antérieurs  des 
jambes  ,  existant  depuis.  4<>  *ns  ,  guérie  par  la  pommada  I 

de  suie. 

p»**  g***  ^  âgé  jg  gQ  ans  ^  j'une  honne  constitution , 

jouissant  d'une  santé  parfaite,  avait,  depuis  l'âge  de 
ao  ans,  à  là  suite  d'une  éruption  psorique,  une  large 
dartre  squameuse  sèche ,  occupant  toute  la  partie  anié* 
rieure  de  chaque  jambe  ,  depuis  deux  pouces  au-dessous 
du  genou  jusqu'aux  environs  du  coude-pied. 

Cette  dartre  ,  fort .  incommode  par  la  démangeaison 
insupportable  qu'ella causait ,  avait  résisté  à  une  foule 
de  traitemens  tant  internes  qu'externe*  r  ainli  qu'aux 
eaux  thermales  sulfureuses  de  Vaqueïras  (Vauchise), 
où  le  malade  avait  été  plusieurs  fois* 

.Le  to  mai  >  un  bain  tiède  pour  détacher  les  écaille» 
dartreuses  $  ensuite  ;  application  de  la  pommade  de 
suie. 

Le  14 ,  amélioration  sensible  :  plus  de  démamgeaiso»* 

Le  16,  on  ne  voit  plus  que  quelques  pustules  isolées 
sur  la  large  surface  qu'occupait  h  dartre.  Dans  les  in- 
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tervalles  quelles  laissent  entre  elles  $  là  peau'  eat  d'un 
rouge  pâle,  et  tend  à  reprendre  sa  ^couleur  normale;  il 
ne  s'y  forme  plus  d'écaillés. 

Le  16 y  les  pustules,  rares,  au  nombre  de  5  à  6  sur 
chaque  jambe  *  -qui  existaient  le  i6 ,  ont  diminué  d'éteo*» 
due,  et  sont  sur  le  point  de  se  cicatriser.  Aussi  n'Hésitons- 
nous  pas  à  considérer  ce  cas:  comme  en  voie  de  guéri  son 
certaine ,  et  à  1  assimiler  aux  faits  concluons  que  ren- 
ferme cet  écrit,  i 

r  -   .  *  *  *  ■ 

XIH*  Observation.  —  Prurit  de  la  vulve,  dartre 
cnupe-rose,  à  la. focfc  (  tram*  gùtta,  rosett)  ,vèxistant de* 
puis  plusieurs  années,  guéris  par  des  lotions  avec  de  là 
décoction  de  suie,  •    ' 

Jeanne'D*** ,  âgée  de  49  ans ,  ayant  toujours  eu  régu- 
lièrement ses  menstrues,  qui  n'ont  cessé  que  depuis 
4;  mois  ?  uée  d'un  père  atteirit  de  la  dartre  couperose  , 
offrait  cette  même  affection  depuis  5  à  6  ans,  et,  souffrait 
en  même  temps  d'un  prurit  de  la  vulve  fort  incommode, 
qui  avair  résisté  à  une  foule  de  médicamens. 
•"  La  dartre  n'offrait  point  de  croûtes,  mais  seulement 
de  petites  pustules  agglomérées  sur  les  joues ,  d'une  coup- 
leur rouge  qui  prenait  tine  Vivacité  remarquable  après 
lesrepasi':  •-•..♦..  .  .    <  . 

Le  16  mi  ï834:,  je  Fui  prescrivis  des  lotions dèsxiïêt 
Le  17 ,  le  prurit  dé  la  vulve  est  moindre.  ^ 

Le  20 ,  il  n'existe  presque  plus  -,  les  pustules  de  la 

face  s'isolent. 

Le  a3,  il  n'y  a  plus  de  prurit  ;  la  peau,  dansles  inter- 

Vallesdes  pustules  des  joues,  reprend  sa  couleur  normale. 
Le  26 ,  le  teint  est  naturel ,  et  a  tellement  perdu  sa 

Vivacité  morbide,  que  là  malade,  par  lé  contraste  qu'offre 
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m  situation  présente  avec  son  état  antérieur,  paraît  pâle 
et  convalescente  de  quelque  grave  affection. 

f 

XIVe  Observation.  —  Darire  squameuse  liehénoïde 
(herpès  squamosus  lichenoïdes) ,  guérie  par  la  pom- 
made de  suie. 

Une  jeune  fille ,  âgée  de  17  ans ,  était  atteinte  depuis 
un  mois  d'une  dartre  pustulo-croûleusc,  occupant  toute 
la  joue  droite.  Elle  formait  une  croûte  épaisse ,  jaunâtre, 
gercée  profondément,  d'environ  trois  pouces  de  diamè- 
tre ,  s'étendant  de  bas  en  haut,  depuis  le  bord  supérieur 
de  la  mâchoire  inférieure  jusqu'à  la  paupière  inférieure , 
et  depuis  les  environs  du  trou  auditif  externe ,  jusqu'à 
l'aile  du  nez.  Les  bords  de  cette  dartre  étaient  *Tun  rouge 
vif,  et  parsemés  de  petites  pustules  qui  annonçaient  que 
la  maladie  n'avait  point  terminé  son  accroissement ,  et 
qu'elle  ée  disposait  à  envahir  une  plus  grande  étendue 
de  la  surface  tégumentaire. 

Prescription:  cataplasme  pour  faire  tomber  les  croû- 
tes ;  et  le  lendemain  application  soir  et  matin  ,  d'une  dé- 
coction de  suie  dans  j'huile  d'olive,  i  consistance  de 
pommade,. 

Le  topique  ne  cause  aucune  douleur  ;  les  croûtes  ne 
se  renouvellent  plus;  la  cicatrisation  se  fait  rapidement 
par  des  points  isolés  où  la  peau  reprend  sa  couleur  nor- 
male ,  et  le  huitième  jour  eut  lieu  la  guérison. 

XVe  Observation.  —  Gale  (peabies  exquisita) ,  guérie 
rapidement  par  la  décoction  de  suie. 

Antoine  Léon ,  âgé  de  9  ans,  était  atteint  de  la  gale 
depuis  quinze  jours ,  lorsqu'il  fut  confié  à  messqins, 
Je  8  mai  1 834  «  Les  bras,  et  surtout  les  avant-bras  ,  les 


V 
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cuisse,  et  la  partie  antérieure  du  tronc ,  étaient  couvert* 

de  pustules  psoriques  qui  causaient,  surtout  Ja  nuit,  une 

démangeaison  insupportable.  :    • 

Je  lui  prescrivis  des  frictions  avec  la  pommade  sui- 
vante; r     .     _      «« 

Soufre  sublimé  .....  f  ji 
Sous-carbonate  de  potasse  ï  i 
M.  ■    J 

Le  t6  mai ,  l'enfant  me  fut  ramené;  son  eut  était  â 
peu  près  le  même.  Je  profitai  de  celte  occasion  pour  «. 
pen^enter  Fefficacité  de  la  suie  dans  cette  éruption 
cutanée,  et  je  lu.  prescrivis  des  lotions  avec  la  décoction 
de  cette  subsunce ,  répétées  trois  à  quatre  fois  par  jour 
'Lear,  la  guérison  était  complète.  * 

J^Ttt  de8Sein'  ?  P°Ur  "e  pM  muI^pHer  outre  me- 
sm-e  les  fat.  rapportés  dans  ce  mémoire ,  de  mention  Jr 
d  autres  observation,  analogues,  qui  toutes  démonta 
1  efficacte  de  la  suie  dan,  ces  sortes  d'affections 

Mais  je  ne  dois  pas  passer  sous  silence  quelques  cas 
ou  cette  substance  a,  complètement  échoué. 

Xn^Obsamuio„    Le  premier  cas  est  celui  d'un 

^zteavron  64  *a*> m™  ■*-  -—*.£■ 

InnT  n  PUW  ?  MS,6UrS  annéM»  et  8tt"en°.  ■«.  cause 
apprccable,  a  la  suite  du  développement   pou  Une  H 
d«  1  accro,ssement  successif  d'une  pustule  sur  la  ,„rLe 
extérieure  de  cet  organe.  Le»  cartilage,  avaient  £T 
truus;ru,cèr  aUtoutela  surfacTnL^,^6: 

étaient  dqrfi,  bosselé»,  renversé,,  et»W„r 
Tome  If.  Juin  im,  *  Ct  *■  **»  Tfacc 
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mamelonnée,  granulée,  facilement  saignante,  laissait 
suinter  un  pus  ichoreux  et  fétide. 

La  décoction  et  la  pommade  de  suie  ont  élé  employées 
pendant  plus  de  deux  mois,  et  le  sont  encore,  sans  avoir 
produit  aucune  amélioration.  La  créosote,  soit  mêlée  à 
de  l'eau  en  différentes  proportions ,  soit  pure ,  n'a  pas 
eu  plus  de  succès. 

XVIIe  Observation.  Lé  deuxième  cas  çst  celui  d'une 
femme  âgée  de  5o  ans ,  qui ,  ayant  reçu ,  il  y  a  deux  ans, 
un  coup  sur  la  mapielle  gauche,  resseptit,  peu  après, 
des  élancemens  douloureux  dans  cet  organe.  Au  tout  de 
i5  jours,  un  abcès  se  forma*,  le  sein  devint  énorme;  le 
pus  se  fit  jour  à  travers  plusieurs  ouvertures  spontanées, 
qui  ont  demeuré  long-temps  fistuleuses. 

Lorsque  la  malade  vint  réclamer  mes  soins  (10  mars 
j834),  le  sein  gauche  offrait  une  large  ulcération,  su- 
perficielle, d'un  rouge  pâle,  mollasse,  comme  fongueuse, 
irrégulière  dans  sa  forme ,  de  trois  pouces  dans  son  plus 
grand  diamètre,  et  de  laquelle  suintait  un  liquide  séro- 
purulent  très  abondant.  Cette  ulcération  avait  résisté  à 
un  grand  nombre  de  topiques. 

Je  lui  prescrivis  des  lotions  fréquentes  avec  la  décoc- 
tion de  suie,  et,  dans  les  intervalles  des  «logions,  l'ap- 
plication de  la, pommade  de  cette  même  substance. 

L'effet  que  j'en  attendais  fut  produit  ;  quatre  à  cinq 
jours  après,  l'ulcération  se  dessécha,  cicatrisa  en  plu-* 
sieurs  pointa ,  et  le  suintement  séro-purulent  s'arrêta.     * 

Mais  bientôt  la  mamelle  devint  douloureuse,  rouge , 
dure,  réniuente,  et  ces  accidens  inflammatoires,  qui 
durèrent  plusieurs  jours,  ne  se  dissipèrent  que  lorsque 
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l'ulcère  et  r^cwkme^t  «éiM>-purufeai  se  forent  repro- 
duit^      ;  ,    -:  ■•■«  i  ' 

D  après  ce  u#  expério&êe,  la  malade  jmfete,  «t  avec 
juste  raison  sans  douie  ,  de  revenir  à  l'usage  du  médica- 
jxtenu  • 

%  XVIIIp  Observation*  Enfin  le  troisième  caa  *  amlo- 
gue^  au -précédent,  ma  été  rapporté  par  ua  confrère  à 
qui  j'avais  communiqué  tei  «uccèa  4e  mes  expériences 
soir  Teoiploi  de  ia  suiédans  les  ukérajtien&iliyerses. 

Il  appliqua  ce  topique  sur  un  ulcère  chronique  wtiié 
sur  la  face  dorsale  de  la  mftûi  gauche.  La  suppuration  fut 
promptement  tariez  mais  bientôt  iout  lavant-bras  fie 
tuméfia  considérablement ,  déviât  douloureux  et  rou§&, 
jet  cette  iuflaramatioa  ne  se  dissipa  querpar  le  rétablisse- 
ment spofatajré4e  rufeéraûira  prto^ 

'Résumé.  —  Giaq  ordres  -dç  fait*  thérapeutiques  3^ 
renfermés  dans  ce  mémoire.     . 

Le  premier  ordre  «co*nprettd  de*  éruptions  cutanées 
diverses.,  .savoir  : 

i°  Six  .affeciioBs  dartr<eu*es,  en  général  chroinque*, 
rebellés  et  graves  (obs.  I,  IX,  XI,  JJJI,  XIIÏ,  XJT>f 
toutes  guéries  plus  ou  moins  promplement  par  la  dé- 
<ipcûou  ou  l^t  pcwawAâf  4e  feuie» 

a°  DeuK  fa»  9*  («obsf  H,  X  )  qui  se  açwrt;  «dissipés  rapi^ 
.demettparle^mè*^s.w^y«i^.   :  '      < 

3°  Une  affection  fsori  que  qui  avait  résisté  à  une  pom- 
made composée  de  soufre  et  de  sous -carbonate  de  po- 
tassé, c[ui  a^te  aussi  très^ promptement  guérie  par  des 
lpdc^Ay^l^^  .,.;.„.         \...  . 

Le  second  ordre  de  £ûfr}  se  f  oasposcde  jétiaÉa  > 
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nées  diverses  «'étendant  a  des  organes  sous-jaeens  ;  tek 
sont  l'ulcère  cancéreux  de  l'observation  V,  guéri  en 
vingt-demi  jours  par  la  décoction  et  la  pommade  de  soie, 
et  l'ulcère  vénérien  chronique  et  rebelle  de  l'observa- 
tion VIII ,  qui  fut  cicatrisé  en  dix-neuf  jours  par  les 
mêmes  moyens* 

Au  troisième  ordre  de  faits  se  rapportent  les  irrita* 
tkms  et  exsudations  chroniques  des  membranes  moqueu- 
ses nasales  (obs.  III),  buccale  (obs.  IV),  et  génitale 
(obs.  VII,  XIII),  qui  n'ont  pas  résisté  à  l'action  de  ces 
agens. 

Le  quatrième  ordre  de  faits  comprend  la  lésion  des 
muqueuses  s'étendant  à  des  organes  sous^jacens.  Une 
seule  observation  se  rapporte  à  cet  ordre,  et  n'est  pas, 
à  mon  avis,  la  moins  intéressante  de  loutes  celles  que 
j'ai  réunies  dans  ce  mémoire.  C'est  le  cancer  ulcéré  de 
l'utérus  qui  fait  l'objet  de  l'observation  VI,  et  qui,  après 
deux  mois  de  traitement,  a  offert,  dans  4a  partie  sus- 
ceptible d'être  explorée,  une  cicatrisation  complète. 

Enfin ,  je  forme  le  cinquième  ordre  de  faits  des  affec- 
tions qui  ont  résisté  à  l'action  de  ;la  suie,  ou  dans  les- 
quelles cette  action  a  été  plutôt  nuisible  qu'utile  (obs. 

xvi,  xvn,  xvni). 

Conclusion. —Il  résulté  de  la  plupart  de  ces  faits  que 
la  suie  est  un  topique  d'une  efficacité  incontestable  dans 
les  dartes,  les  varus ,  les  pannes,  les  favus,  la  gale  (i)  , 


(i)  Un  fait  digne  de  remarqoe ,  et  qni  confirme  encore  cette  conclu- 
clnsion ,  c'est  qne  les  ramoneurs ,  qni  rivent  presque  l^itnellementdans 
une  atmosphère  de  soie,  sont  généralement  exempts  de  tonte  affection 
Mtenéeenf«aique»daitren«evpsoriqne,  etc«  | 
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les  exsudations  croûteuses  de  la  muqueuse  nasale,  la  diph- 
ihérite  buccale ,  les  ulcérations  cancéreuses  des  mamel- 
les et  de  l'utérus,  les  ulcères  syphilitiques  chroniques, 
fcs  affections  darlfeuses  de  la  muqueuse  des  parties  gé- 
nitales %  le  prurit  de  la  vulve.,  etc.  É 

D'après  cçla ,  il  est  évident  que  la  suie  peut  remplacer 
la  créosote  dans  toutes  ces  circonstances  ;  qu'elle  doit 
même  luii  être  préférée  par  la  facilité  de  sa  préparation, 
par  son  abondance ,  qui  la  met  à  la  portée  de  tout  le 
mon^e,  eJt  par  la  faculté  qu'elle  a  d'agir  sans  feuser  de 
douleur  comme  ce  dernier  médicament.  . 

Il  est  probable  aussi  que  la  suie  -produirait  de  sont 
effets  dans  la  leucorrhée  chronique,  surtout  dans  la  va* 
ginale,  où  son  application  se  ferait  avec  facilité,  dans  les 
fistules  anciennes,  dans  «les  ulçèrçs  atoniques,  en  un 
mot  dans  tous  les  cas  où  la  créosote  a  été  mise  en  usage  é 

Mais  les  observations  XVI,  XVH,  XVIII,  démon* 
trent,  d'une  part,. que  toutes  W  affections  cancéreuses 
ne  sont  pas  susceptibles  de  se  dissiper  sous  son  influence 
[obs.  XVI)vet,  d'une  autre  part,  qu'il  existe  certaines 
ulcérations  chroniques,  surtout  celles  qui  donnent  lieu 
à,  une  exhalation  abondante  ^e  fluides  séro-purukns , 
comme  les  dartres  squamtneuses  humides  (  herpès  squa~ 
mosus  madidans)  par  exemple,  qu'il  serait  imprudent 
de  traiter  sans  précaution ,  par  uni  médicament  dont  la 
puissance  dessicatiye  et  cicatrisante  se  montre  avec  tant 
d'intensité.  ,  .    , 

A  Beauçaire ,  le  28  mai  i&34« 

Blatjd  ,  médecin  en  chef  de  l'hôpital,  etc. 
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Observations  sur  V emploi  du  deuto-cklorure  de 
mercure  contre  Vophthahnie  ; 

Par  M.  Fuzet  Dupoxjget  fils, 


.  Âyantludansla  Gazette  deSartté  (i5  décembre  1828, 
pag.  277)  que  M»  Bally,  médecin  deThospiee  de  la  Pitié, 
à  Par»,  disait  avoir  «an ployé  a-vec  succès  le  deuto-chlo- 
rare  de  mereawen  diwkrtution  dans  l'eau  'distillée,  con- 
tre les  ftphehahotiesy  éoit  aiguës  soit  chroniques,  je  conçus 
le  projet  démettre  en  tirage  ce  cdHyredès  que  l'occasion 
s'ep  présenterais  Je  n'attendis  pas  long -temps  ;  le  6  jan- 
vier 1829,  la  femme  Sale!,' de  Brème  ou  de  Lablachére, 
canton  de  Joyeuse,  département  de:  l'Àrdèche ,  vint  me 
consulter  pour  une  inflammation  intense  de  la  conjonc- 
tive de  Foefl  gauche  $  elle lirf'éf  ait  'survenue  ,  disait-elle) 
depuis  six  jours  après^a*  transition  subite'd'une  tempé- 
rature très  chaude  à  tme  atmosphère  extrêmement  froide. 
La  maladie  alkit  dliâ^éT  fatttf'èto  croissant ,  et  la  malade 
tie  pouvait  *up porter  nullement  l'impression  ûe  la  lu- 
mière ;  il  lui  semblait ftvéif,  i'déiï  i»èmpli  dé  graviers  ;  les 
vaisseaux  qtri  parcourent  la  conjonctive  étaient  très  en- 
gorgés. J'hésftaiun  instant  si  je  ne  mettrais  pas  erç  tisage 
le  traitement  antiphiogtetiqne  9  qut  était  bien  indiqué  ; 
mais  je  me  décidai  pourlemoyen  vanté  par  M.  Bally,  je 
fis  dissoudre  quatre  grains  de  sublimé  dans  cfualre  onces 
d'eau  distillée ,  et  je  prescrivis  à  la  malade  de  se  baigner 
l'œil  de  douze  à  trente  fois  par  jour  dans  ce  collyre  j  je 
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conseillai,  eu  outre,  un  bain  de  jambe  tiède  matin  et 
soir.  Le  9  janvier,  troisième  jour  du  traitement,  je  revit 
la  femme  Salel,  qui  se  trouvait  presque  guérie  ;  il  n'exis- 
tait qu'une  légère  inflammation  ver$  l'angle  externe  de 
l'œil;  l'impression  de  la  lumière  était  bien  supporté*,  et 
la  sensation  des  graviers  n'existait  plus.  Je  fis  continuer 
les  bains  locaux  avec  la  solution  de  sublimé,  et  le  sixième 
jour,  l'œil  de  cette  femme  rie  présentait  pas  la  moindre 
altération.  Je  fus  étonné  d'Un  succès  aussi  prompt,  que 
la  méthode  aniiphlogistique  n'aurai^  pas  obtenu,  peut- 
être,  en  aussi  peu  de  temps ,  et  je  me  promis  bien  de  ré* 
péter  encore  cette  expérience  dès  que  le  cas  viendrait 
s'offrir  dans  ma  pratique.  

II*  Observation.— -Le  a2  février  2829»  Jastpb, Roture* 
de  Chaulet ,  canton  des  Van*,  d'un  tempérament  &*bH 
guin,  bilieux,  maigre,  d'une, petite  taille ,  jouiesint 
habituellement  d'une  bonne  santé,  \ka%  çécjam^niej 
soins  pour  un^  ophthalznm  affectait  tes,  d$ux  yeuaç  de* 
pais  trente-neuf  jours.  Cette  maladie  s'était.déYeloppfe 
peu  à  peu  aprè»  une  partie  de  pêche, faite  dans,!*,  nuit  t 
et  étant  éclairée  par  une  torche  qi#  répandait  wt*  vivo 
lumière.  Le  malade  avait  employé  inutilement  l'appti? 
cation  réitérée  dps  sangsue*  aux  tempes,  des  dollyae*  ou 
applications  émolliéntea,  un  vésipatoirs  k  l*buquâ;l0ij* 
ces  moyens,  avaient  «été  sai*s  suCcçs.  J$  trouvai  uue.ie* 
flammationà  peu  près  égale  au^geiwypttt;  mais,  j!obf 
servai  une  taie  située  sur  la  cçi^n^^ranspar^tede  Ijodl 
droit,  vers  la  partie  externe  de  l'iris.,  et  à  demi-ligne  de 
son  bord  ;  elle  avait  l'étendue  d'un  grain  de  millet.  Cet 
œil  était  plus  souffrant  -£i  -la  sensation  de  gravier  s'y 
faisait  plus  sentir  que  dans  le  gauche;  il  sécrétait  une 
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humeur  claire  et  chaude;  la  vue  était  extrêmement 
trouble. 

Quoique  cette  ophtbalmie  eût  passé  &  1  état  chroniqaey 
je  mis  eu  usage  les  bains  locaux  de  solution  de  démo— 
chlorure  de  mercure,  toujours  dans  les  proportions  d'un 
grain  de  sublimé  par  once  d'eau  distillée;  je  conseillai 
aussi  d'entretenir   la  suppuration  du  vésicatoire  de  la 
nuqué9  qui  fluait  depuis  vingt  jours.  Le  malade  fut  mis 
à  uu  régime  rafraîchissante  Je  le  vis  tous  les  jours  -,  et  ce 
ne  fut  que  le  huitième  jour  du  traitement  que  j'observai 
une  diminution  bien  sensible  dans  la  maladie.  Le  trei- 
zième jour  on  ne  retrouvait  plus  d'inflammation  ;  l'ai— 
bugo  avait  resté  stationnaire  et  la  vue  de  cet  œil  était 
encore  trouble  *,  mais  ayant  mis  «en  usage  la  pommade  de 
Sanin  pendant  seise  jours,  il  ne  resta  plus  de  tache,  et 
la  vtie  se  rétablit  entièrement*    *  # 

L'effet  du  sublimé  est  incontestable  dans  ces  deux  ob- 
servations; je  pourrais  citer  au  moins  vingt-cinq  autres 
cas  semblables  ;  mais  je  crois  que  c'est  inutile ,  car  au- 
jourd'hui on  est  bien  d'accord  suc  la  manière  d4agir  de 
ce  sel  dans  les  inflammations  des  yeuk.  Plusieurs  de  mes 
confrères  qui  exercent  la  médecine  dans  les  villes  voisi- 
nes ,  à  qui  j'avais  conseillé  d'employer  ce  médicament, 
en  ont  obtenu  tout  comme  moi  de  très  bons  effets, 
dans  les  ophthalmies  chroniques  ou  aiguës.  Je  pourrai 
donc ,  si  on  le  désire,  donner  d'antres  circonstances;  je 
ne  l'ai  pas  fait ,  attendu  que  je  n'ai  pas  voulu  abuser  de 
la  complaisance  de  mes  lecteurs. 
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LITTÉRATURE  MÉDICALE  FRANÇAISE. 
ANALYSES  D'OUVRAGES. 


Leçons  de  clinique  médicale  faites  à  ï  Hôtel-Dieu 
de  Paris y  par  le  professeur  A.  F.  Chomel,  re- 
cueillies et  p  Aliés  sous  ses  yeux  ; 

Par  G.  L.  Gbxest  ,  D.  M.  P., 

Ancien  chef  de^  clinique  médicale  de  rH&eMfflea ,  etc. 
~   (Fièvre  typhoïde)  i  toI.  in-8. 

Avant  d'entamer  l'examen  de  ce  livre,  je  commence 
par  déclarer  que  j'en  considère  M.  Chomel  comme  l'au- 
teur. Quand  un  élève,  connu  par  son  instruction,  et 
dont  les  fonctions  étaient  une  garantie  d'assiduité  aux 
leçons  du  maître,  publie  ces  leç|as,  et  que  dans  le  titre 
il  annonce  qu'elles  ont  été  recueillies  et  publiées  sous  les 
yeux  du  professeur;  quand  le  professeur  lui-même  y 
ajoute  deux  chapitres  écrits  en  entier  de  sa  main,  et  im- 
prime ,  en  «quelque  sorte ,  par-là  son  sceau  à  l'ouvrage , 
je  doia  supposer  qu'il  en  accepte  la  responsabilité  et  qu'il 
considère  çoûnme  tiennes  les  idées  qui  s'y  trouvent  déve- 
loppées. Et  notez  bien  que  je  ne  parle  ici  que  des  doc- 
trines (si  toutefois  doctrines  il  y  a)  et  nullement  des  faits 
de  détails  et  de  la  rédaction,  dont  je  n'ai  pas  même  l'iutr 
tention  de  m' occuper,  et  dont  je  laisserai  tout  le  mérite  à 
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M.  Genest,  si  bon  lai  semble ,  et  si  bon  semble  à 
AL,£homel.  11  aérait  par  trop  commode,  quand  on  est 
haut  placé,  de  se  cacher,  pour  échapper  à  la  critique, 
derrière  un  nom  qui  débute,  et  qui  a  néc*siaifemtnt 
droit  à  l'indulgence  et  aux  encouragemens,  sauf  à  sortir 
de  sa  retraite  s'il  y  a  de  l'encens  à  recueillir,  bien  déter- 
miné, au  contraire,  à  ne  pas  paraître  s'il  y  a  quelques 
vérités  dures  à  entendre. 

La  robe  du  professeur  n'est  pas ,  comme  le  manteau 
royal ,  un  insigne  d'inviolabilité ,  et  la  république  des 
sciences  n'admet  pas  de  ministres  responsables.  Je  crois, 
d'ailleurs  ,  à  M.  Chomel  trop  de  gOTe'rosrté  et  trop  de 
probité  scientifique  pour  supposer  qu'il,  ait  voulu  se  re- 
trancher à  tout  hasard  derrière  son  chef  de  clinique , 
et  qu'il  ne  se  regarde  pas  eomme  mis  en  cause  par  la 
publication  du  livre  que  je  vais  examiner. 

H  s'agit,  dans  ce  volume,  de  la  fièvre  typhoïde.  Il 
importait  de  donner  d'abord  une  idée  précise  de  ce  qu'on 
doit  entendre  par  ce  mot ,  de  définir  la  chose.  C'est  aussi 
ce  qu'a  fait  ou  cru  faire  M.  Chomel.  Le  lecteur  va  juger 
de  la  clarté  des  définitions  du  professeur  : 

k  Les  maladies  décrites  parles  auteurs,  celles  dont  nous 
k  avons  nou$-mêmes  tracé  l'histoire  daus  notre  Traité 
«  des  fièvres ,  souà  le  nom  de  fièvres  continues  graves , 
«  quelleque  soit  la  forme  sous  laquelle  elles  se  montrent, 
«inflammatoire,  bilieuse,  muqnenae,  adynatniqttë 
0  ataxique,  lente  nerveuse  ne  sont  toutes  <£u£  deé  vâr 
-«c  riétés  d'une  tnôms  affection  qui  a  reçu  diverses  déno* 
«  minariotis  (P. entéro-mé&çniériqtie ,  Petit  et  Serres) 
exanthème  intestinal ,  Anàrai\  dothinentetiè ,  Breton** 
a  nemt'i  iléo-yBcUtc>  Bully^  entérite  fot  Houleuse  7  eti<- 
*  tiro^méstmtérke)  t  nous'ta  déaignéhs  préférablemént 
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•  par  le  nom  de  fièvre  ou  maladie  typhoïde ,  à  raison 
«  de  l'analogie  qu'elle  offre  dans  ses  symptômes  avec  le 
a  typhus  des  camps.   » 

Si  M.  Chomel  s* était  borné  à  cette  proposition ,  on  au- 
rait eu  j  jusqu'à  un  certain  point ,  une  idée  claire  de  ce* 
qu'il  entend  par  fièvre,  typhoïde,  c'est-à-dire  que  le  mot 
typhoïde  serait  pour  lui  synonyme  de  continue  grave, 
et  qu'il  eût  pu  tout  aussi  bien  intituler  son  livre  :  des 
Jièvres  continues  graves.  C'est  une  dénomination  substi- 
tuée à  une  autre.  Je  n'examine  pas  si  la  nouvelle  vaut 
mieux  que  l'ancienne  :  j'attache  trop  peu  d'importance 
à  des  mots  pour  m'en  occuper  *  Si  les  novateurs  ne  fai- 
saient que  changer  les  noms  des  choses,  il  pourrait  n'en 
résulter  aucun  bien,  inais,  du  moins,  il  n'y  aurait  pas  non 
plus  grand  mal  pour  la  science ,  surtout  quand  les  m.ots 
n'ont  pas  une  signification  précise  qui  tiendrait  à  donner 
des  idées  fausses  sur  les  objets  désignés.  Et,  sous  ce  rap- 

*  port,  l'expression  de  typhoïde  mériterait  bien  quelque 
reproche ,  puisqu'elle  a  été  empruntée  à  une  maladie 
épidéniique  qu'on  peut  n'avpif  pas  une  seule  fois  l'occa- 
sion d'observer  dans  toute  une  vie  médicale,  pour  dé<- 
nômmer  une  affection  qu'on  observe  assez  fréquemment, 
surtout  dans  nos  grands  hôpitaux.  Mais  je  passe  vplon- 
fcprs  condamnation  sur  un  mot  renouvelé  des  Grecs  j  et 

>  4de  venu  tout- à -fait,  à  la  mode  depuis  que  la  gastro-enté- 
ritè  a  été  à  pieu  près  détrônée-,,  « 

Sans  ni  arrêter^ pour, le  moment ,  à  discuter  le  plus  ou 
moins  de*  justesse  de  l'opinion  de  M*  Çhomel,  c'est  du 
moins  une  opinion ,  je  puis  ,  je  c£ois ,  comprendre  la 
pensée  du  professeur»,  Eh  bien .,  je  me  trompe  :  la  suite 
•ta  me  le  prouver.  Continuons  la  -lecture  :  «..Lqs  fièvres 
m,  inflammatoires, Jrilieiiae» y muqUeuses^^^yn^miques, 
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«  atnxiques,  ne  sont  donc  que  des  variétés  de  la  même 
a  maladie.  »  Remarquez  qu'ici  l'hépithète  de  graves  m. 
disparu  ,  et  voilà  que  je  ne  sais  plus  si  ce  sont  seulement 
les  Jièvres  graves ,  mais  encore  les  fièvres  bilieuses ,  in- 
flammatoires et  muqueuses  les  plus  simples  et  les  plus 
bénignes  qui  méritent  le  nom  de  typhoïdes*  Je  ne  parle 
pas  des  adynamiques  et  des  ^taxiques,  qui,  toujours 
graves,  sont  toujours  et  de  toute  nécessité  typhoïdes. 

M.  Chomel  va-t-il ,  du  moins,  dissiper  cette  obscu- 
rité ,  va-t-il  s'expliquer  plus  nettement?  Poursuivons  : 
<(  En  effet ,  quelque  dissemblables  qu'elles  puissent  pa- 
rt raitredans  leurs  symptômes ,  elles  offrent  cependant 
«  des  caractères  communs ,  qui  ne  permettent  pas  d'en 
«  faire  des  affections  différentes ,  et  sont  spécialement 
«  liées  entre  elles  par  une  série  de  lésions  anatomiques 
«  qu'on  ne  rencontre  dans  aucune  autre  maladie,  et  qui 
a  se  montrent  «peu  près  constamment  dans  celle  qui 
«  nous  occupe ,  quelle  que  soit  là  forme  qu'elle  ait  pré-  « 
«  semée.  » 

Je  ne  sais  pas  encore  s'il  s'agit  ici  des  fièvres  continues 
graves,  ou  des  fièvres  inflammatoires,  bilieuses,  etc. , 
bénignes.  Si  ce  sont  ces  dernières  que  M.  Chomel  a 
voulu  désigner,  je  lui  sais  ncfti  gré  de  vouloir  bien  recon- 
naître les  dissemblances  qu'elles  offrent  dans  leurs  symp- 
tômes; mais  comment  a-t~ilfaû  pour  les  rapprocher  et 
les  lier  spécialement  entre  elles  par  l'identité  des  lésions 
anatomiques ,  si  elles  ne  sont  pais  graves ,  si  môme  elles 
ne  sont  pas  assez  souvent  mortelles  pour  qu'il  ait  pu 
constater  ces  lésions  ?        - 

Voyons  s'il  va  s'expliquer  plus  catégoriquement  :  ce  La 
ce  transformation  si  souvent -observée  des  symptômes 
«  inflammatoires  ou  bilieux  ou  adynamiques*t  ataxiqnes, 
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«c  l'existence  simultanée  chez  le  même  sujet  des  symplô- 
«  mes  appartenant  à  plusieurs  ordres  des  fièvres  de  Rinel, 
*  «  sont  dès  lors  aussi  faciles  à  concevoir  qu'elles  étaient 
«  précédemment  inexplicables.  »  Il  est  certain  que  si  tous 
ces  symptômes  appartiennent  à  une  seule  et  même 
maladie  ,  leur  transformation ,  ou  plutôt  leur  succession 
et  leur  coexistence ,  ne  sont  pas  difficiles  à  concevoir.  Il 
ne  faudrait  pourtant  pas  conclure  en  sens  inverse  de  la 
transformation  d'une  forme  morbide  en  une  autre,  et  de 
la  coexistence  de  plusieurs  groupes  de  symptômes,  qui 
peuvent  aussi  marcher  isolés ,  quelque  fréquentes  qu'el- 
les soient.,  la  preuve  que  tous  ces  symptômes  appartien- 
nent à  une  seule  et  même  maladie.  L'art  du  praticien 
observateur  est  même  de  savoir  analyser  et  séparer  ces 
états  morbides  compliqués  et  d'appliquer  à  chacun  la 
médication  propre.  Au  reste ,  je  ne  trouve,  pas.  efteore 
dans  cette  phrase  la  lumière  que  je  cherchais  ;  ce  n'est 
point  une  explication,  c'est  une  conséquence  déduite 
d'une  proposition  obscurément  établie. 

Allons  toujours  : 

«  L'identité  de  la  marche,  de  la  durée  des  fièvres  con- 
te tinues  graves^  l'analogie  des  conditions  dans  lesquelles 
«  elles  se  montrent ,  auraient.dû  faire  pressentir  celte 
«  vérité  avant  même  que  l'anatomie  pathologique  l'eût 
«  irrévocablement  démontrée.  Ces  affections,  si  diverses 
«  dans  leur  apparence,  nous  dirions  volontiers  dans 
«  leur  écorce,  sont  au  fond,  et  dans  leur  nature,  des 
«  maladies  i  de  a  tiques.  Elles  ne  constituent  qu'une  seule 
«  affection,  sejnontrant,  suivant  les  circonstances,  sous 
«  des  formes  variées.  L'affection  typhoïde  occupera  donc 
«  en  nosologie  un  rang  d'une  grande  importance  ,  puis- 
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«c  qu'elle  remplace  presque  à  elle  seule  une  classe  en— 
«c  tière  de  maladies.  » 

Voici  qui  était  clair ,  positif,  tranchant  même  :  mais 
remarquez  quel'épûhètede  graves  a  reparaît  que  toutes 
ces  assertions  ne  paraissent  pas  s'appliquer  à  autre  chose 
qu'aux  fièvres  continues  graves. 

Ne  dirait-on  pas  que  M.  Chomela  pr}s  à  tâche  de  dé- 
concerter son  lecteur  ?  J'ai  cité  son  préambule  tout  en- 
tier, je  l'ai  suivi  pied  à  pied,  et  quand  j'ai  cru  saisir  sa 
pensée  dans  une  phrase ,  j'ai  été  désappointé  dans  la 
phrase  suivante. 

Encore  un  coup,  M.  Chotnel  pense-t-il  que  les  fièvres 
inflammatoires,  bilieuses ,  muqueuses  simples  de  Pinet, 
aussi  bien  que  les  fièvres  désignées  par  le  même  auteur 
sous  les  noms  d'adynamiques  et  ataxiques,  ne  forment 
qu'une  seule  et  même  maladie  ;  qu'il  en  serait  de  même 
des  fièvres  qui  ont  été.  appelées  par  divers  auteurs^îèvres 
bilieuses  graves ,  èntéro-mésentériques ,  etc.  5  en  un 
mot,  qu'il  n'y  aurait  qu'une  seule  espèce  de  fièvre  à  la- 
quelle il  donnerait  le  nom  de  typhoïde.  Voilà  une  opi- 
nion qu'on  dit  être  professée  par  M.  Chomel ,  et  que  le 
livre  que  nous  examinons  a  pdur  but  de  développer.  On 
a  vu  dans  l'avant-propôs ,  que  nous  avons  cité  tout  en- 
tier, si  M.  Chôme!  s'est  prononcé  catégoriquement  sur 
ce  point.  Eh  bien  !  quand  on  a  lu  tout  l'ouvrage ,  on  est 
encore  plus  embarrassé  de  savoir  à  quoi  s'en  tenir  sur 
ses  doctrines  pyrétologîtjues.  Y  a-t-il  quelque  arrière- 
pensée  (Jans  l'obscurité  qui  enveloppe  ses  opinions  mé- 
dicales? ou  n'a-t-ilpas  des  idées  bien  arrêtées,  bien  pré- 
cises sur  le  sujet  qu'il  a  voulu  traiter  ?  N'est-»ce  pas  plu- 
tôt ma  faute,  et  ne  powra-t-on  pas  -me  reprocher  die 


n'avoir  pas  su  saisir  toute  la  pensée  de  l'auteur  ?  J'avoue 
que  je  redoute  d'autant  plus  ce  reproche ,'  que  je  serai 
forcé  de  convenir  qu'il  est  mérité  :  car  je  suis  arrivé  au 
bout  du  livre  /j'ai  relu  plusieurs  passages  i  diverses  re- 
prises, et  il  me  serait  impossible  de  di¥:  Voilà  toute  la 
pensée  et  rien  que  la  pensée  de  M.  Chomel.  De  sorte 
que  ee  sont  plutôt  ses  opinions  probables  que  ses  opi- 
nions certaines  que  nous  allons  examiner.  Est-ce  donc 
une  chose  nouvelle  que  de  rapporter  toutes  les  fièvres  à 
une  seule  espèce?  Pas  plus  que  d'en  multiplier  les  espa- 
ces à  l'infini.  Les  auteurs  les  plus  anciens  ne  connaissaient 
pas  beaucoup' d'espèces  de  fièvres.  La  première  division 
pyrétologique  n'étâit-elle  pas  celle  qui  consistera  ne  re- 
connaître que  la  fièvre  continue  et  la  fièvre  intermit- 
tente? Cette  division  est  venue  sans  éprouver  la  moindre 
atteinte  jusqu'à  nos  jours.  Nous  sommes  bien  forcés  de 
respecter  cette  distinction  f  qui  a  dû  frapper  d'abord  les 
premiers  observateurs  :  puisée  dans  la  nature,  aussi  an- 
cienne que  l'art,  elle  vivra  autant  que  lai.  C'a  été  une 
des  grandes  erreurs  de  Pinei  d'avoir  voulu  rattacher  la 
fièvre  intermittente  à  chacune  de  ses  fièvres  continues, 
et  de  vouloir  lui  donner  des  caractères  spécifiques  qu'elle 
n'offre ,  pour  ainsi  dire ,  jamais. 

Hippocrate,  tout  en  ayant  parfaitement  signalé  les 
caractères  des  diverses  fièvres  continues  reconnues  de 
nos  jours ,  n'avait  pas  songé  pourtant  à  établir  de  dis- 
tinctions nosôlogiques  entre  elles.  Il  appelait  synoque  lm 
fièvre  continue.  Ce  qui  chez  nous  porte  les  noms  de  fiè-F 
vre  putride,  adynamique,  a  taxi  que  ,  etc.,  se  rapporte  à 
ce  qu'il  appelait  typhus.  Galien  n'admettait  que  deux 
formes  de  la  fièvre  continue  :  synochus  imputris ,  et  $f* 
*ochvs  putris.  La  fièvre  bilieuse  n'était  point  séparée , 
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dans  ces  temps  reculés,  de  la  Gèvre  canlinue.  iVépïlhète 
de  bilieuse  avait  plutôt  pour  but  de  signaler  une  cause  ? 
une  des  circonstances  du  développement  de  la  fièvre  con- 
tinue, que  d'établir  une  distinction  réelle.  Le  causus 
d'Hippocrate,^!  fièvre  ardente  des  modernes,  n'était 
aussi  qu'une  forme  ,  qu'un  degré  de  lu  fièvre  continue, 
M.  Chomel  n'est  ,  certes  y  pas  le  premier  qui ,  depuis  ces 
temps  anciens  ,  aîVeu  l'idée  de  réhabiliter  la  doctrine 
si  simple  des  fièvres  continues ,  et  de  les  rapporter  toutes 
a  un  ou  deux  types  principaux.  Et ,  pour  ne  parler  que 
des  auteurs  les  plus  modernes ,  et  qui  ne  peuvent  être 
ignorés  de  M.  Chomel,  je  me  contenterai  de  lui  citer 
M.  Hernandcz ,  qui ,  dans  son  essai  sur  le  typhus,  pro- 
pose comme  la  meilleure  classification-dés  fièv tes  de  n'en 
admettre  que  deux,  la  fièvre  inflammatoire  ou  sihénique 
et  le  typhus  on  fièvre  asthénique.  Cet  ouvrage  fit  quel- 
que sensation  dans  Un  temps  où  M.  Chomel  s'occupait 
encore  plus  de  la  lecture  des  autres  qu'il  ne  songeait  à  se 
faire  lire  lui-même.  C'est  par  l'examen  de  cet  ouvrage 
que  M.  Broussais  débute  dans  sa  première  édition  de 
Y  Examen  des  Doctrines ,  et  Dieu  sait  si  ce  dernier  li- 
vre a  été  connu  de  M.  Chomel.  Il  fit  assez  de  scandale 
et  d'éclat  en  1816  pour  avoir  laissé  de  profonds  souvenirs. 
Enfin,  pour  citer  à  M.  Chomel  un  autre  contemporain 
qu'il  ne  puisse  ignorer,  je  lui  nommerai  M.  Broussâis 
lui-même ,  qui  s'assied  tous  les  jours  à  côté  de  lui  à  l'É- 
cole, contre  lequel  il  a  rompu  plus  d'une  lance,  et  qui 
^st  probablement  encore  une  des  causes  premières  des 
idées  actuelles  de  M.  Chomel  sur  les  fièvres.  Quelle  est 
Tidée  fondamentale  de  la  doctrine  de  M.  Broussaîs? 
n'est-ce  pas  de  n'avoir  fait  qu'une  feule  et  même  maladie 
4e  toute  la  classe  des  fièvres  des  tuteurs  de  son  temps  ? 


GMUrQÙE    MÉDICALE.  4*3 

Seulement  il  appelle  gastro-èntéritfc  ce  que  M.  Chomel 
nom  nie  fièvre  typhoïde.  II  peut  donc  dire  comme  lui': 
«  La  gaUrchenlérite  occupera  donc ,  en  nosologie,  un 
«  rang  d'une  grande  importance,  puisqu'elle  remplacé 
a  presque  h  elle  seule  une  classe  entière  de  maladies;   » 
Il  sera  môme  pins  explicite,  puisqu'il  supprimera  le 
-presque  de  M.  Chomel.' Il  s'en  faut  que  je  partage  les 
opinions  de  M.  Broussais  \  je  ne  puis  pourtant  lui  Refuser 
d'avoir  sur  M.  CJiomel  l'avantage  de  la  clarté.  Son  opi- 
nien  n'est  ni  dissimulée ,  ni  obscure ,  ni  restreinte  par 
das  presque  et  des  à  peu  près ,  comme  les  axiomes  les 
plus  fondamentaux  de  M.  Chomel.  Je  sais  ce  que  c'est 
qu'une  gastro-»entérite;  mes  idées  sont  loin  d'être  aussi 
bien  fixées  sur  ce  que  c'est  que  la  fièvre  typhoïde  de 
M.  Chomel.  Ce  n'est  pas  qu'il  n'en  donne  une  descrip- 
tion suffisamment  exacte  et  bien  détaillée  dans  son  livre, 
et  que  de  nombreuses  observations  ne  soient  citées  à  l'ap- 
pui de  chaque  symptôme  et  de  chaque  lésion  anatomique 
qui  la  constituent.  Mais  on  peut  voir,  au  chapitre  du 
diagnostic,  comment  elle  peut  être  reconnue  encore, 
lorsqu'il  ne  reste  plus  aucun  des  signes  qui  lui  sont  pro- 
pres. Nous  ne  pouvons  nous  empêcher  de  citer  encore 
ici  les  paroles  de  M.  Chomel  :  «  Quand  une  maladie 
k  arrivée  .m  quinzième  jour  ne  se  décèle  encore  que  par 
«  de  l'anorexie,  quelques  malaises,  une  fièvre  plus  ou 
«t  moins  intense,  quelques  selles  liquides,  sans  uneal- 
«  tération  notable  de  la  contractilité  musculaire ,  on  est 
«  conduit  à  reconnaître  une  affection  typhoïde.  Quelle 
«  autre  maladie  pourrait  offrir  une  marche  semblable! 
«  Celles  de  l'encéphale  et  de  la  poitrine  se  décèlent  par 
«  des  phénomènes  généraux  ou  particuliers,  qui,  le  plus 
«  souvent  r  ne  permettent  pas  de  les  méconnaître ,  ou 
Torael.  Juin  i834-  27 
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«  qui ,  an  moins  »  les  séparent  complètement  de  Peut 
«  morbide  dont  nous  nous  occupons;  celles  de  l'abdo- 
«  men9  comme  l'entérite,  l'hépatite,  la  gastrite  ne  ae 
«  présentent  jamais  sous  une  forme  complètement  la- 
a  tente  5  elles  offrent  toujours  quelques  données  qui  peiv 
«  mettent  au  moins  de  soupçonner  leur  exiateuce.  Il  ne 
a  reste  donc  que  l'affection  typhoïde  qui  puisse  être 
«.  rattachée  à  cet  ensemble  de  phénomènes ,  et  l'expé» 
ce  riencenou*,a  appris  que  ce  diagnostic,  bien  quil  n# 
«  présente  pas  fa  mime  certitude,  que  s'il  était  fondé 
m  sur  les  symptômes  caractéristiques ,  a  cependant  une 
.  «  grande  valeur,  puisqu'on  a  vu  fréquemment  (ce  n'est 
«  donc  pas  toujours)  un  eut  morbide  analogue  revêtir 
«  tout-à-coup  au  quinze  ou  vingtième  jour  ou  même 
«  beaucoup  plus  tard ,  les  symptômes  les  mieux  dessinés 
«  de  la  maladie  typhoïde ,  etc.  » 

Pourquoi  Bf ,  Chomel  n'a*t-il  pas  dît  au  début  de  son 
livre  :  toutes  les  fois  qu'un  malade  aura  de  la  fièvre  et 
que  nous  ne  pourrons  localiser  dans  la  tête  >  la  poitrine, 
ou  le  ventre ,  la  lésion  précise  de  l'organe  qui  l'entre* 
tient ,  nous  dirons  qu'il  y  a  maladie  typhoïde  P 

Après  avoir  prouvé  que  l'idée  de  ne  faire  de  toutes  les 
fièvres  qu'une  seule  espèce,  dont  elles  ne  seraient  que  des 
variétés,  n'est  pas  nouvelle,  puisqu'elle  remonte  a  k 
plus  haute  antiquité,  nous  pouvons  bien  dire  cependant 
que  considérée  dans  le  sens  absolu  adopté  par  M.  Chor 
inel*  elle  pous  paraît  fausse»  Quand  les  anciens  établi*» 
rent  ou  plutôt  reconnurent  la  division  établie  par  ht  na- 
ture de  la  fièvre  en  fièvre  continue  et  fièvre  internait* 
tente ,  ils  se  faisaient  de  cet  état  morbide  une  idée  bien 
plus  simple ,  bien  plus  restreinte  que  celle  que  le  même 
mot  représente  de  n$s  jours.  Pour  Hippocrate  et  ses  pré* 
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déeesseurs,  fièvre  signifiait  seulement  feu,  chalppr(17ip- 
pocrafes  quidem  febrem  app&llat  ignem,  etfebricitan*- 
tesigne  eorrepiôs).  Mais  ce  mot  fut  bientôt  employé  par 
Hfppocrate  lui-même  pour  désigner  un  eut  morbide  gé- 
néral dont  la  chaleuriuit  le  symptôme  dominât***  Cette 
nouvelle  extension  donnée  au  mot  fièvre,  on  dut  sépa- 
rer par  une  épiiliète  caractéristique  les  différences  tran- 
chées que  pouvait  offrir  eei  état  morbide.  La  plus,  an- 
cienne et  la  plus  frappante  de  ces  divisions  fut  celle  de 
la  fièvre  en  putride  et  non  putride.  Cette  division  est  la 
-base  ée  la  grande  dichotomie  de  tous  les  systèmes  établis 
en  médecine  jusqu'à  nos  jours.  Le  strictum  et  le  Jaxum, 
la  sthénie  et  l'asthénie*  1  angioténie  et  radynamie,  etc., 
quels  que  soient  les  noms  qui  aient  prévalu  suivant  la  ten- 
dance humoriste  ou  selidiste  4e  l'époque,  ne  sont  que 
des  dérivations  de  la  biseetion  des  fièvres  tsontinues. 
iPout  en  rapprochant  par  an  caractère  commun  (Taug- 
mpritaiioa  de  la  chaleur)  les  fié vref  continues,  les  an- 
ciens étaient  trop  bons  observateurs  poer  n'avoir  pas 
-remarqué  les  différences  naturelles  qu'elles  présentent 
entre  elles.  Aussi,  outre  les  deux  espèce»;  putrides  et 
m*  putrides ,  synochus  et  typhus  d'Hrppocrate,  la  fièvre 
bilieuse  ,  la  fièvue  éphémère  oq  iaA?mmatàire,  1* fièvre 
ardente  ou  causus,  avaient  été  deeei  nées  par  eux-froc  tous 
leurs  symptômes  caractéristiques,  et  on  peut'  Voir  dans 
feurs  ouvrages  lés  portraits  frappans  de  TOssemblatiee 
qu'ils  nous in  ont  laissa;  Us  avaient  bië*  remarqué  aiési 
la  tendance  4è  la  fièvre  simple  tfu  nori  putride -, k  revê- 
tir te  csractère  putride,  sous  Fmfluence  decertaïnes  cir- 
cemtance*  locales  ou  ïrtdividu^lks.  Cette,  idée  mérae, 
-énoncée  par  M.  Ohomel,  qu'une  fièvre  qui  se  prolonge 
wt  par  celarfeul  iyp&e**v  avait  éîé^mise  }>îen  <rv*nt  lui 
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(  eu  supposant  putride  synonyme  de  typhoïde ,  ce  qui , 
je  pense,  est  bien  dans  la  manière  de  voir  de  M.  Cho- 
œel);  seire  autem  licet  diariam  febrem  semper*  ferè 
moveri.à  cousis  mweri  evidentibus  ;..«..  eamdemque 
unico  finire  die  consuescere,  quemdiemsi  transit,  ter- 
liumque  superat , ,  jam  ium  diariam  esse  desitiire,  in 
putridemqucabire(Jos$.hommi\x$).         .    , 

Tout  en  payant  aux  anciens  le  tribut  d'admiration  qui 
leur  est  dû,  tout  en  reconnaissant  qu'ils  avaient  fait  de 
grands  pas  dans  la  carrière  de  l'observation,  nous  ne 
prétendons  pas  dire  qu'ils  ont  tout  vu  et  tout  bien  vu, 
et  qu'ils  n'ont  rien  laissé  à  faire  aux  générations  qui  les 
ont  suivis.  Ils  avaient  ouvert  la  bonne  voie,  et  ont  laissé 
d'excelletos  modèles.  C'est  en  marchant  dans  la  première, 
et  imitant  les  seconds,  que  les  hommes  de  sens  et  de  gé- 
nie qui  sont  venus  après  eux  ont  fécondé  leurs  idées, 
multiplié  leurs  observations ,  et  enrichi  la   science  de 
nouvelles  déconveftes.  La  doctrine  des  fièvres  n'est  pas 
restée  plus  en  arrière  que  les  autres  parties  de  la  méde- 
cine. C'est  surtout  l'étude  des  épidémies  dont  Hippo- 
craie  lui-même  nom  a  transmis  un  si  beau  monument, 
qui  a  fait  faire  des  progrès  à Tétude  des  fièvres;  et  il  nous 
semble  qu'il  n'est  plus  permis  aujourd'hui  de  n'en  ad- 
mettre qu'une  espèce ,  ou  même  de  se  contenter  des  deux 
espèces  de Galijen,  synochus  imputris  et  synochus  putris. 
Tout  les  efforts  des  novateurs  n'ont  pu  détrôner  la  fièvre 
inflammatoire*  M.  Chomel  lui-même  est  obligé  de  mettre 
en  dehors  de  la  fièvre  typhoïde  la  fièvre  éphémère,  et  & 
moius  de  regarder  encore  comme  éphémère  celle  qui  se 
prolonge  neuf  ou  treize  jours,  il  est  évident  que  la  seule 
différence  de  durée  ne  peut  constituer  xleux  espèces  dif- 
férentes. Or  je  ne  puis  croire  que  AI.  Chomel ,  dans  son  * 
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immense  pratique  dans  la  ville  ou  les  hôpitaux ,  n  ait 
pa*  rencontré  <lt»s  exemples  de  fièvre  continue  inflamma- 
toire (synoque  simple)  qui  aient  conservé  tous  leurs  ca- 
ractères di&fici  ifs  pendant  un  ou  deux  septénaires,  et  qui 
sesoientterminées  par  une  évacuation  critique  spontanée, 
sanguine  ou  autre,  etc.  M.  Pinel  en  cite  trois  exemples  « 
dans  sa  médecine  clinique.  Je  le  renverrai ,  pour  trouver 
des  exemples  de  fièvre  bilieuse  simple,  au  même  auteur* 
et  à   l'histoire  intéressante  d'une  épidémie  décrite  par 
M.  Voisin ,  chirurgien  de  la  maison  de  détention  de  Li- 
moges ,  et  insérée  dans  les  derniers  numéros  de  la  Ga- 
zette médicale  :  ce  travail  a  du  reste  été  adressé  à  l'A- 
cadémie, dont  M.  Chôme!  est  membre,  et  a  été  considéré 
pal"  M.  Ferrus  comme  le  meilleur  travail  envoyé  par  les 
médecins  des  prisons,  dans  le  rapport  qu'une  commis- 
sion a  été  chargée  de  faire  sur  l'état  et  l'amélioration  des 
maisons. de  détention.  Ce  n'est  pa$  sans  motif  que  j'ai, 
choisi  mes  exemples  chez  des  médecins,  cpntemporains, 
à  une  époque  où  l'étude  des  anciens  a  été  tellement  aban- 
donnée, et  où  on  serait  tenté  de  croire  qu'autrefois  on  ne 
pouvait  rien  faire  de  bon ,  sans  songer  que  les  faits  sont 
de  tous  les  temps ,  et  qu'un  homme  de  génie  devine  sou-* 
font  ce  qui  n'est  démontré  que  plus  tard.  New  ton  avait; 
annoncé  la  combustibilité  du  diamant  long-temps  ayant 
que  l'expérience  vint  confirmer  ses  prévisions. 
•  Je  demanderai  maintenant  à  M.   Chomel,  s'il  y  a 
analogie  entre  les  fièvres  inflammatoires,  et  bilieuses  sim- 
ples, dont  je  viens  de  parler,  et  la  fièvre  typhoïde ,  telle 
dn  moins  que  l'entendent  les  modernes  qui  l'ont  décrite 
avant  loi  (MM.  Petit  et  Serres,  Bretonneau,  Louis,  etc.) 
car  je  reste  toujours  un  peu  embarrassé  de'm'çn  faire  une. 
idée  précise  et  bien  limitée  d'après  la  descrîpjtiftp  qu' m 
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donne  M*  Chotnel  et  les  restrictions  dont  il  l'enveloppai. 
A  moins  d'admettre  que  des  différences  tranchées*  dans 
les  causes,  dans  les  symptômes  >  dané  la  marche*  I» 
durée,  la  terminaison ,  le  traitement,  ne  sauraient  être 
des  raisons  suffisantes  pour  constituer-dés  espèces  éé» 
-  paréfeS  <,  je  ne  ioié  pas  qu  on  puisse  confondre  des  objets 
aussi  .dissemblables^  Peut-on  confondre  arec  la  fièvre 
typhoïde  o*i  la  fièvre,  putride  ,  ces  fièvres  caUrrhales* 
que  nous*  voyons  si  souvent  dans  nos  climats  tempérer, 
et  sotmlis  à  taht  de  variations-atmosphériques  ,  attaquer 
quelquefois  un  tiers  ou  un  quart  de  la  pctpuJation  ,  sans 
jamais  rétêtir  les  caractères  propres  aux  fièvres  graves  ? 
Ces  diverses  aflfectiotfs  fébriles  ne  jteriveut  guère  être 
rapprochées  que  sotie  ce  point  de  vue ,  que  les  lésions  de 
{ànc&&h&  qui  )*?  earactér  isènt ,  ne  sont  pap  bornées  à  un 
seul 'tôt  à  tin  petit  àotabre  d'organes  bien  déterminés* 
maïs  paraissent  pfcuôtlg  résultat  d'un  ébranlement  gé* 
nérat  impriihé  à  l'écotoomie,  OU:  dit  moitié  affecter  pria- 
clpâîemetit  utt  des  grands  systèmes  qm  la  composent* 
.  Sans  douté,  les  fièvres ^gratefr  dm  souvent  au  début 
trùelqùest-uhe*  des  apparences  des  fièvres  inflammatoires, 
bilieuses  $&  nfiuqueuS&s  simples,  -mais  ces  appareacefc 
riou's  paraissent  tenir  MïftDut  à  o*  quelles  sont  néee 
comttté  fcllès-èbus  l'influence  <fa  causes  générales *et à: œ 
que,  dans  toutes  également,  la  machine  entière  {rond 
part  au  grarid  mou  veulent  qui  Vtjpère  alors*  Et*  s'itfest 
tHirq|Wô-,  daos  quelques  circonstances ,  certains  fièfro» 
bénignes  en  apparence  prennent  vers  le  quatrième  <m 
le  cinquième  jour  j  le  Caractère  i«ryTiamique<w  atavique* 
U  est  encore  pins  v*aS  q*e ,  dans  la  très  grande  majorité 
des  cfàs5!é  toéd^cifrqui  ad^taet  et  de  l'habitude,  Voit 
*u  f^ttîet  cotrp  dVfeil etjsoUvent  dès  le  débat,  àk  sente 


inspection  du  facios  du  malade*  si  iavmaiadiè  ifcrti  grave 
eu  légère.  On  we  saurait  trop'  recommander  Wfcx  jeùnèS 
médecins  ce  dernier  examen::  beaucoup  trop  négligé  de 
nos  jours,  il  inous  parait  avoir  une  bien  antre  importance 
que  le  soin  de  compter  plusieurs  fois  par. jour,  la  montre 
à  k  main ,  tes  pulsations  de  la  radiale.  Qu'en  songe 
qu'Hippoerale,  qui  avait  un  tact  «si  sûr,  et  un  pronostic 
si  éclairé  ,  iTeiplorait  point  le  pouls  (ferè  pulmm  fte* 
gligii,  dû  Halter),  mais  notait  avec  soin  lexpt*esSion 
des.  traits  de  la  face.  M*  Chôme)  ne  nous  parait  pas  avoir 
asse&  tenu  coinpte.de*  signe»  tirés  de  cette  exploration. 
Il  eût  peut-être  été  moins  ten lié  de  rapprocher  des  chb&e* 
qui  lui  tussent  paru  au  premier  coup^TceU  avoir  Un 
cachet  de  dissemblance  frappante. 

Si  M,  Chôme!  se  fût  propose"  seulement  dans  «on  lîtïè 
(tomme  du  reste  on1  pouvait  le  croire  par  certains  pw 
sages),  detaMfyr  un  rapprochement  entre  toutes  les 
fièvre*  graves,  sanj  vouloir  y  mêler  certaines  fièffes 
simples  qui  «m  diffèrent,  totalentent,  *i6us  le  féliciterions 
d'avoir  apporté  son  contingente  preuves  tirées  de  l'on-  ' 
aervaiiop  ;,  k  l'appui  d'une  idée  vfraie  et  fort  ancienne*: 
mais  nous  kit  ferions  encore  le  reproche  de  regarder 
comme  ie«ar  artère  fondamental,  la  lésion  anatoniiqu* 
dés  plaques  intestinales  et  des  ganglions  du  mésentères 
Comment ,  après  avoir  reconnu  lui-même  qu'assez  «ou*  ' 
veut  e^ite  lésion  tf  a  pas  été  rencontrée  ,•  que  dam  les  CAS  .j 

noinfercu*,  il  eut  vrai,  ou  on  lk  trouvée  ,  ion  étendttè 
et  son  degré  ne  Bont  nulletneut'e-n  rapport' avec  la  gra- 
vité et  V iti ventilé  des -symptètiaes,- comment  se  fait-il 
qulljKsë  >qmtê*fièwe$  sont  spécialement  liée*  fcrttra 
elles  pur  Un*  eérië  de  lésion*  ahàmni^ttei  (défit* 
quess  etc.?   :  .;; 
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On  a  pu  croire  que  les  anciens  avaient  nfal  observé, 
et  que  çetlç  lésion  Içur  avait  échappé  dans  Fexatrieu> ca- 
davérique des  individus  rporls  de -fièvres  adynafmquestra 
ataxiques.  Mats,  comment  se  fait-il  que  l'ahévation  des 
follicules!  intestinaux  n'ait  pas  été  remarquée  par  les 
médecins  de jà  .passablement  auatomo-pathologistes  qui 
observèrent  Je  jtyphus^ejfi-iS  1 4  ?  Tous  les. jours ,  les  faits 
d'individus  morts  de  fièvres  graves,,  sans  lésion  des  folli- 
cules intestinaux,  se  multiplient.:  Cette  altération  ne  s'est 
point  renconUéedans  le  typhus  du  bagne  de  Toulon;  ob- 
serva tout  réesmnierit  ;  M-  Cbomel  lé  sait  bien  ,  il  ledit 
jnème  dans*  $$n  ouvrage.  Est: ce  /doue. sur  un.  caractère 
qui  manque  si  souvent,  que  doit,  être  -établie  l'essence 
propre  d'une  maladie?.  Les.  symptôme*  et  la  marche  ont 
quelque  chose  de  bien  plus  constant;  et  malgré  la  chance 
d'eue  traité doptojogiste,  ne  vam%il  pas  mi(euK  caracté- 
riser yne  ^majadje  pae.  un  groupe  de  symptômes ,  par 
l'ensemble  de  ses  traits,  ou  un  mot  par  .un  portrait,  res** 
semblant,  que  d'aller  chercher.*  ppui  U  constituer, rusé, 
lésion  ,  dont  rexi§teuee>est  douteuse  ot  ne  peut  êt*e  <ïér: 
vélép  que  p^r  la  mofl'ï  Vop$  appellerez  fièvre  typhoïde  y 
celle,  dans  laquelle,  vous,  amez  rencontré  apè^Ja jnort^ 
la  lésion  fondamentale^  joh&ejrez  vous  le  m^mejwwni» 
celle  qui,  ayant. offert  absolument  la;. mèrne  série  dé 
symptômes ,  manquera  du  cachet,  anoiomiffue  jque  vous 
avez  signalé  comme  caractéristique  ?; Je  mi  parole  pas. ici 
des  fié  vies  graves  qui  se  termineront  par  ja  guéris»»,, 
car  alors  yc^s  pourrez  torçjwrs,  supposai»  l'oKÎsiûnjse  de 
la  lésion  analogique.  $ingu^recontra4îpti»Hde  jM;  Cbo- 
nxel  :  il  regarde  l'altéra  tipn.^natowq^QC9Q%Bie  le  carac- 
tère le  plus  spécial  et  i  c'est  ;dan,s  4a  coneidératipa^dès*. 
symptômes  qu'il  va  chercher  sa  dénomination!  Ceux 


gui ,  comme  lui,  ont  fait  une  espèce  morbide  p«itk?u*- 
lière  de  l'affection  des  follicules  intestinaux,  ont  été  pins 
cou&é/juens  que  lui ,  dans  Içp  dénominations  qu'ils  lui 
ont  imposées ,  fièvre  entéro-méseotérique ,  dothinen- 
Jeiie,  eixtéip-méscn  tente,  el,c* . 

•  Je  me  suis  arrêté  longuement  et  à  dessein  sur  ridée- 
mère  Ût%  livrede  M.  Chomél.  CVst  en  effet  ce  qui  m'a 
parti  le  plus  importante  Je  n'ai  d'ailleurs  que  peu  dé  choses 
&  dire  des  détails.  Tous  ceux  qui  ont' lu  l'ouvrage  si  la- 
borieusement étudié  de  M.  Loinssur  le  même  sojèt 
m'auront  pas  grand  chose  dé  nouveau  à  apprendre  dans 
tfelui-ci. 

Le  premier  article  est  consacré  à  la  description  des 
symptômes  et  de  la  marche  de  la  fièvre  typhoïde.  M.  CIiq- 
mel  examine,  dans  le  second,  les  lésions  anatomiques , 
qu'il  subdivise  en  deux  classes  :  la  première  comprend 
les  lésions  constantes  (  qui  ne  sont  pas  constantes),  la 
deuxième,  les  lésions  accidentelles.  Cette  partie  del'ou^ 
vra£e  est  la  plus  étendue  ,  elle  remplit  25o  pages  ,  c'est- 
à-dire,  la  moitié  du f livre.  Toits  les  degrés,  toutes  les 
plus  insignifiantes  modifications  de  l'altération  des 
follicules  de  Peyer  et  de  Brûunér,  des  ganglions  mésen- 
(eriques  ,  etel  ,  y  sont  minutieusement  décrites  ,  et  pas, 
une  qui  ne  soit  accompagnée  de  son  observation  et  de 
son  chiffre  statistique  de  fréquence. 

À  l'article  des  causes  qui.  suit,  M.  Chôme}  ad^pççé, 
les  causes,  occasipneiles  présunjées.de  n5  cas  de  fièyres] 
typhoïdes,  et  a  établi  un  tableau  comparatif  4esçajis,e£t 
de  laj  cas  de  pneumonie.  Il  a. traité  ensuite,. dans. jupe 
section  à  part,  de  la  contagion,,  a  fait  uu.esp0sé,de$aj*- 
gumens  pprçr  ou  coptre,  et  parait  pencher  pour  la.  pre~ 
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mièrctopràion  ,  toujours  d«i  reste  avfecJfc  ^ftldëliefe  dH» 
homme  qui  craint  de  tràp  s'avancer» 

L'article  IV  est  consacrée  l'étude  des  formas  diverse 
de»  affections  typhoïdes  ç  c'est  ici  que  se  trouvent  ratta- 
chées les  fiçvres  établies  par  Pifrel,  et  examinée»  les 
épidéfhies  de  Lausanne  et,  de  Goettingue. 

Le  diagnostic  forme  ue  quatrième  article ,  dans  le» 
quel  M.  Chojqael  cherche  à  établir  des  distinctions 
tranchées  avec  divers  modes  d'jnflajftmatioatatestiaftle* 
la  phlébite ,  la  période  dite  ataxiqué  du  choléra,  eic. 
Il  eut  peut-être  mieux  fait  dans  quelques-nu*  de  ces  cas 
d'établir  quelques  rapprochemens.  Il  est  bien  certain 
qu£  les  symptôme*  de  la  phlébite ,  la  période  a  taxi  que 
du  choiera,  là  terminaison  adynamique  de  quelques  _ 
phlegmasies ,  surtout  chez  les  vieillards  ,  ont  plus  d'ana- 
logie avec  les  fièvres  âdynâmiques  pu  ataxiques  »  bu  les 
typhoïdes  de* M.  Chôme! ,  que  les  fièvres  essentielle*! 
simples ,  qu'il  a  voulu  yjaccojer.  Enfin,  le  pronostic  et 
les  règles  du  traitement  terminent  l'histoire  de  la  ma- 
ladie. La  gravité  de  chaque  symptôme  est  examinée  iso- 
lément, toujours  d'après,  la  méthode  statistique  qui  estt 
entre  les  mains  de  nos  auteurs  modernes ,  Ja  balance 
dans  laquelle  ils  pèsent  en  quelque  sorte  notre  vitalité* 
Ce  tnalheur  est  qu'ils  ne  connaissent  pas  îâ  valeur  pré- 
cise des  poids ,  et  quMs  se  trompent  sou yejrt  dans  leurs 
calculs.  Quant  au  traitement  ,  M.  (ïhomel  commence 
par  ^étfaniifter  celui  des  anciens  fondé*  sûr  les  évacuations 
erîtfqfttes.  Il  hW  pas,  toon  plus  que  beaucoup  à*e  ses 
<^femf>ôtatn$ ,  partisan  de  1â  doctrine  des  crises.  Sàtfé 
y  attacher  <aulaht  de  Vàïeur  et  de  foi  que  les  anciens, 
ii^aoïnlttMlcrtn  Citant  dé  téjefef  ttnit  Ce  qû'iî*  ont 
o*»Éfr*é  à  tel  égard ,  t£  a*  que  htm*  Wytms  quelqnefoi* 


itoiifHnlèHieicHùhë  manière  si  évidente.  M.  Chfmtd.  n'a 
point  dit  M»  plus  que  les  ancien*  comptaient  bien  moi» 
9»r  ce*  <#or ta  salutaires  de  la  nature  ,  dana  les  fièvrea 
grades*  que  daoi  toutes  le»  autres  maladies.  Il  examwQ 
aiiccesrramein  le  mode  de  traitei*ent  e ai  ployé  par  le* 
humoristes,  jiar  Brown ,  Pinet  9  «Basori  ,  lés  docteurs: 
CJaony  (aeide  .carbonique)  5  Stewens  {  restitution  des 
stk !  dosvt  le  sang  est  privé  y  Suivant  Jui);  Hamilton 
Bqetojmeaii  (: purgatifs.) ,  etc* $  en  fait  deasortir  les  ovatvt  • 
tageaetifcs  inconvénlena.    •  '  <  <  \  .. .  *   . 

-  Enfin  ^BL  Chomel  arrive  a«  «raïtenietit  r*tîonel(èW 
ainsi  qu?il  appelle  Je  rien).  Js»d*  Je  suivrai' pas  dans  tel 
ddlaiU qq'it'dfctiûe  éur  r*pplic*ti©n  des $*er*e*  m^flt- 
catiMtflà  etaetiftè  de*  fowp»  qu*il  ajlgntféés  dans  k 
fièvre  tyf&oidé.  Je  Mme  au  lecteur  à  apprécié»  lopfK^f^ 
Cfenilé  d«  reniptel  qu'il-Tal*  d^révubifs ,  des  vtftte*. 
tottfet,  de»>|#îfstonr9  et  «hit  «hier tirei .  nouvfcfro  ttvèdfc 
^tip**rW©5  ftp^liq^o^epwspetf  au  traitement  de  <** 
mi4*Hëè  tpiTrid  routait  ai  tidiontemen*  désignées  par 
le  nom  de  putrides;  je  mè  bornerai  £  *»e seule  réBexien 
sur  Ftttf  IoMe  à*  saignéev  JVL  Ghoniel  fait  pneeque  tin 
prftftyte  4éa*ad  du  fraUenteiu  de  k  »fièvt>e<  typhoïde  de 
pratiquer  ufce-sarçnibaua&but.  Ilest  po#«"ible  qu^l  4aii 
ifcmaifcjttlé  Fui|Uté  dtfjrç  Mieye^datiates  ^aiadeaqfci  éflt 
gtférûMats  i<oup  sûr,  ilaidwrît<i)ie»«ipc«iM*40  l'ap^ 
poéjrio»  dans  toutes  les  observations  qu'iî  ^  rapportée** 
Dent  la  plupart  v  oa  lit  qu'après  k,  saignée  >  içs  symp- 
tfmum  se  sont  àgraviés  >  «oit  ^  quelle  y  ait  tjt&potir  qnéV 
que  oti*eey.«6it.qae«eia  dépendit  uniquement  4e l'état 
4angereAxo«  trep  avancé  de  la/»aladie*  Plu*ietilt#4otif 
inûrts  liseur  mèn»,  le  4©rtdemamv  ou  le  Â*ti*itate 
joft  aprfeftèa ^atgnéav  J5«M<****i»*Bt  <*ite  lég*r*ta  *> 
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pratiquer  une  soignées,  comme  chose  indifférente  ehes.de* 
moribonds,  quand  ou*  ne  la  voit* jamais  réussir;  tandis: 
qu'on  voit  quelquefois d*s toniques  puissans  rappeler  ra 
quelque  sorié  à  la  vie  des  malades  qui  ont  déj^  un  pied 
dans  la  tombe.  La  ein<juiètae  observation  est  un  exempta 
remarquable  de  cfc  dernier  genre.  Un  maladennénacéV 
en  apparence r  d'iine mort  imminente^  fut  prolonge 
jusqu'au' 19*'  jour,  par *T  usage  du  vin  de  Maljtga  oudf* 
quinquina*  Les  observations  1 , 2  >  ï,  4r6,  Ùf  i^i  i4r 
eic.  ,  sont  des  preuves  de  la  complète  inutilité,  si  ce 
n'est  même  de  l'effet  funeste  des  saignéesdans  cesibffec-, 
tiobs  graves  où  là.  vie  paraît  wénacée  dans  sa  source. 

Je  regrette  qu'un  ^rUeJedéj^  trop  long  aente  permette 
pis  de  faire  quelques  reraanjues  sur  plusieurs  observa 
lions ,  sous  le  rapport  du  traitement,  et  de  faire  voir 
surtout  l'incohérence  et  leudéfaui  absolu  de  plan  Mude- 
système  qui  préside  attfclmédiéaliona,  et  J'çspèce  qVaiftr 
decine  du  sy mp tèmev  de  UiepapeU tique  bpileu$eq«i;pft, 
résulte.  C'est  du  reste  une  conséquence  obligée  dtf!  ab- 
sence de  toute  doctiinennédiéale.      :  l'-m^r-  *: 
, •  M. •  Chomei:  n'a  pas  Voulu  clore  son  on vrage '  sans  iïmrz 
sardei  nue  opinion  sur  la  aature  de  la  maladie, qui  en 
fait  le  sujet.  Après  ayolr.eorhhatta  fes  idéeside  ceux  qui 
ont  donné  le:  système  nerveux  pour  siège  à  lu. fièvre 
typhoïde  «Jt  aux  aûtires  laffeotiohs  qui  s'en  rapprochent, 
il  a  pensé  ^u'ou;  pourrait  arec  plus  de  raison  en  trouver 
la  «cause  première  dans  une  altération  du  sang.  Des  don- 
nées plu*  certaines /sur  lé  contagion  fortifieraient  singur 
lièreimtotieetle  opinion.  Nous  laissons  au  lecteur  à  ap» 
préeier  la  spli dite  uei  argument  énoncés ,  dans  le  livrée 
à  l'appui. Ôe  cette  dçcUine/Kotos dirons  seulement^u'elle 
n'est  pas  }a  «être,  ou  pUuôLquéaous  ploçoé*  le  atfgej 
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des  maladies  en  question  non+sculement  dans  le  sang, 
comme  M.  Chomel  ,  mais  encore  dans  les  nerfs,  comme 
les  auteurs  qu'il  combat,  et  encore  ailleurs, c'est  à-dire, 
partout .:  ce  sont ,  pour  nous,,  des  affections  générales, 
dans  toute  Tétendue  du  mot ,  morbi  totius  substan- 
tiel. AL  Chomel,  antagoniste  parfois  des  localisateurs, 
aie  s'est  pas  aperçu  qu'il  localisait  lui-même.  Seulement 
il  agrandissait  la  place*  Il  a  élargi  la  prison  ,  sans  pour 
cela  donner  la  liberté  au  prisonnier.  C— y. 
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DE   MÉDECINE   FRANÇAIS. 


Annales  d'hygiène  publique  et  de  médecine  légale 
(avril  1 8^4).  « 

Propriété  anti scorbutique  de  la  pomme  de  terre.  — 
Chlore  contre  la  phlhisie.  -—  Extrait  de  rhubarbe. 
-r+Air  athmospkérique  de  Londres.  —  Iris  fœtidis- 
sima. 

Propriété  antiscorbutique  de  la  pomme  de  terre.  — 
M.  le  docteur  Roussel  de  Vauzeme,  frappé  de  l'influence 
de  la  pomme  de  terre  sur  la  santé  des  équipages  em- 
ployés à  la  pêche  de  la  baleine ,  équipages  plus  exposés 
que  d'autres  au  scorbut,  A  cause  de  leur  séjour  prolongé 
^en  mer,  a  publié  le  résultat  de  ses  propres  observations 
-et  des  renseiguemens  faotfibreux  qu'il  a  obtenus  à  ce  su- 
jet-, en  voici  le  résumé  : 
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Lé  flio  janvier  i83o/M.  6....  ne  toussait  plus  et  avait 
obtenu  une  entière  guérisbn.  Quatre  mois  après  ,  une 
gastrite  sur-aiguë,  avec  aceicfens  cérébraux,  fut  détér- 
minée  par  l'usagedu  vomi-purgatif  £eroy.  A'  l'ouverture 
du  corps,  lès  poumons  furent  trouvés  sains ,  à  l'excep- 
tion d'une  dilatation  des  bronches ,  qui ,  située  à  la  par- 
tie postérieure  du  lobe  supérieur  du  poumon  droit,  ren- 
dit bien  compte  de  la  pectoriloquie  douteuse  'que  Ton 
avait  cru  reconnaître  pendant  la  vie.  » 
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I.  DeT extrait  de  rhubarbe  ;  par  M.  Béral  ,  pharma- 
cien. —  M.  Béral  propose  de  remplacer  la  rhubarbe  par 
laex  trait  hydralcoolîque  de  cette  substance  médicamen- 
teuse ,  dans  tous. les  composés  pharmaceutiques  rhéïdés. 
Il  se  fonde  sur  ce  que  l'hydralcool  dissout  mieux  que  tout 
autre  menstrue,  les  principes  médicamenteux  de  la 
rhubarbe.,  qui  cède  *à  ce  liquide  spiritueux,  la  moitié  de 
son  poids  de  parties  solubles,  et  ces  parties  peuvent 
Être  isolées  du  dissolvant,  sans  subir  d'altération  nota- 
ble. H  y  a  donc  tout  à  gagner  sous  le  rapport  de  la  quan- 
tité et  de  la  qualité  de  la  substance  active  à  employer. 
Joignez  à  cela  l'avantage  d'être  plus  sûr, «d'avoir  des  pro- 
duits toujours  pliis  identiques  et  partant  plus  compara- 
bles dans  leurs  effets.  L'auteur  donne  ensuite  la  prépara- 
tion de  cet  extrait,  et  les  diverses  formules  magistrales 
et  officinales  relatives  à  l'usage  de  ce  médicament. 

M.  Béral  fait  une  application  fies  mêmes  principes  au 
gingembre,  et  se  propose  de  l'étendre  à  beaucoup  d'au- 
tres médkaméns.  Qu.au  tau  «gingembre  *  c'est  au  moyen 
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de  l'élber,  qu'il  en  sépare  le  principe  actif  auquel  il  pro- 
pose la  dénomination  générique  de  pipéroïde*  ■  . 

II.  Essais  si+r.  V qir  qtmosphçrique,  de  Londres.— 
.  M.  Darcet  avait  déjà  fait  des  observations  assez  curieuses 
sur  cet  objet,  dans  son. demie?  voyage  en  i83x.  Il, avait 
remarqué  que  l'air  de  Londres  rougjt  assez. pçomptenient 
le  papier  tournesol,  et  cette  action  $e  fait yremajrq«er 
non-seulement  dans  les  rues  et  Jes  plaças  p^bjiques , 
.  mais  encore  dans  ,les  appartenons.  Une  seule  goutte  de 
pluie  rougit  à  l'instant  même  ce  papier  exposé  à  F  air,  et 
la  décoloration  persiste  après  la  dessiccation. 

Une  certaine  quantité  d'eau  de  pluie  ayant  été  re- 
cueillie dans  un  vase  à  large  surface,  placé  loin  de  l'égout 
des  toits,  de  manière  à  recevoir  l'eau  directe ,  était  salie 
par  quelques  fuliginosités  qui ,  formées  pendant  la 
combustion  du  charbon  de  terre,  s'étaient  unies  à  l'eau 
de  la  pluie  et  précipitées  avec  elle  dans  le  vase. 

Cette  eau  rougissait  le  papier  tournesol*  Une  certaine 
quantité  de  fuliginosités  recueillies  sur  l'appui  en  de- 
hors des  croisées  de  l'appartement ,  mise  en  contact  avec 
l'eau  distillée,  ne  produisit  aucun  effet  semblable ,  et  ne 
montra  aucune  propriété  acide. 

L'eau  recueillie  contenait  de  l'acide  sulfureux  ,  des 
traces  d'acide  sulfurique ,  une  matière  extractive ,  et 
sans  doute  aussi  de  l'acide  carbonique. 
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Racine  âPiris  fœtidissima.  —.M.  Lecanu  à  donné 
l'analyse  suivante  de  la  racine  de  V  iris  fœtidissima  em- 
Tome  IL  Juin  i834-  *8 
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fbji*  Afpiri*  quelque  teinps ,  avec  euécèé ,  pAt  M.  Itë- 
camier,  dons  le  traiteaieAt  de  certaine»  tnaladiès,  et  plus 
spécialement  dans  celui  de  l'hydropisie. 

GeHë  fiteifce  «mitent  >  **  ttae  ntiil  e  'Volatile  excessive- 
ment tel*,  §•  Une  mxtiktê  frétfoéitté;  3»  ùïlè  matière 
IttnèrV;  4*  Une  matière  éoWahte  jatthë^roWge  ;  5°  «ne 
ftàtfè**#tié«&  ;  6°  Une  tàatièfts  £àtoiiièUsè  v  f  un  acide 
HhTè;  «•dfeîkekéV^^sels*,  i^ti  KjjU^fux.  . 

La  païtie  active  paraît  être  principale meiH Tnuile  vo- 
latile: tfoù  Fort  deVrâ  tftnëlufti  :$uie  cri  les  des  prépara- 
tions phdrmacèutiqties ,  dans  ksqneîles  limite  Vôktiie 
sera  plus  abondent^  et  plus  isolée  des  principes  qui 
pouffaient  tri  inasquer  Vacdon  ,  TéaU  distillée,  par 
Cieniple,  et  la  teidturé -alcôôlicJUë  sfet^otit  préférables 
aux  autres. 

ti'ii  i  f-  iWirii     ïmn  •>■>  ■    i-vriiit  -pfi   nùfit  trTii  ni-  Ttunrïrn  '    ni 
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Influente  des  couleurs  sut  la  chaleur  et  les  odeurs.  — 
Emploi  de  fmioës  et  de  la  myrrhe  contre  r aménor- 
rhée. —  Ossification  du  tissu  musculaire^  **  frac- 
ture non  consolidée ,  traitée  par  une  injection  sti- 
mulante. —  Constipation  guérie  par  V insufflation  de 
l'air, 

I.  De  f  influence  des  couleurs  sur  la  chaleur  4t  les 
vdeurs*  <*»  L'influence  exercée  par  le»  couleurs  sur  lçfs 
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corps  a  depuis  long- temps  attiré  I  attention  des  obser- 
vateurs. Les  travaux  importais  de  Boyle ,  Franklin, 
Rumfort^  sirHumplvry  Davy,  sir  John  Leslie  sonteon- 
nus*  Dans  iin  mémoire  inséré  dans  les  Transactions 
philosophiques  de  la  Société  royale  de  Londivs^  le  doc- 
teur  Siarck  a  rappelé  ces  travaux,  et  a  cherché  les  lois 
de  l'absorption  et  du  rayonnement  des  molécules  odo- 
rantes par  les  corps  colorés. 

Examinant  d'abord  l'influence  des  couleurs  sur  la  cha- 
leur,, l'auteur  prend  un  boii  thermomètre  de  Fareinheit  : 
la  lai  ne  j  la  soie  ,  le  coton  devront,  successivement  en- 
velopperla boulé. L'instrument,  à  5o°  F., est  placé  dans 
un  tube  de  3/4  de  pouce  de  diamètre  et  de  9  pouces  de 
longueur.  On  plonge  le  tube  dans  l'eau  bouillante,  et  on 
note  la  hauteur  du  thermomètre.  La  boule  était  préalable- 
ment enveloppée  d'une  laine coloréequ'on change*  cha- 
que expérience.  Il  résulte  dé  cetteexpérîence^ue  la  laine 
ttoire  élève  le  thermomètre  de  5o°  à  170°  F.  en  4'  3ow 
~  vert  foncé. en  5     00 

—  écarlaie.  . , en  5     3o 

—  blanche en  8    00 

Le  docteur  Starck  veut  aussi  constater  si  la  couleur 
qui  a  ude  si  grande  action  sur  Yw6&orption  du  cdtûri?- 
gué,  en  a  une  aussi  sur  son  rayonnement.  Ott.  ploWge 
dans  l'eau,  à  1800  F.,  la  boule  d'un  thermomètre,  en- 
tourée de 3e crains  d'une  étoffe  de  laine,  d'abord  noire, 
puis  rouge  ?  blanche.  Pour  tomber  de  1800  à  So°,  la 
boule  noire  met  ai  '  o  /;,  la  boule  rouge  *€'<>*,  la  boule 
blanche  a^  '  ©  u.  Ces  expériences  peuvent  être  variées  à 
l'infini  en  se  servant  de  diverses  substances  5  toujours 
on  obtient  les  mêmes  résultats. 
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Les  physiciens  du  siècle  dernier  avaient  fait  des  expé- 
riences analogues.  Franklin  pensait  qu'il  fallait  se  vêtir 
de  blanc  dans  les  régions  tropicales ,  tandis  que  Rum- 
fort  et  sir  Everard  Home  concluaient  tout  le  contraire , 
d'après  le  pouvoir  prompte  ment  émissif  de  la  couleur 
noire.  Le  docteur  Starck  explique ,  à  son  tour,  comment 
le  nègre  n'est  pas  brûlé  par  l'excès  de  calorique  qu'il 
absorbe.  Il  en  trouve  la  raison  dans  le  rayonnement  con- 
sidérable des  tégumens  noirs.  Ainsi  existe  une  véritable 
circulation  de  chaleur  calculée  pour  éloigner  la  perspi- 
ration  insensible  et  conserver  au  corps  sa  fraîcheur.  La  . 
forte  odeur  exhalée  par  la  peau  des  Nègres  confirme , 
d'ailleurs ,  cette  opinion. 

,  Après  avoir  vérifié  les  expériences  de  ses  devanciers  % 
sur  Finflueuce  des  couleurs  sur  la  chaleur ,  le  -docteur 
Starck  a  étudié  cette  même  influence  sur  les  odeurs.  Le 
hasard  le  conduisit  à  cette  découverte.  Pendant  l'hiver 
de  i83o  à  i83i  ,  ses  travaux  anatomiques  le  forçaient  à 
passer  plusieurs  heures  dans  les  amphithéâtres  de  dissec- 
tion. Habituellement,  il  portait  un  habit  couleur  olive- 
Un  jour,  portant  un  habit  noir,  il  fut  frappé  de  l'odeur 
insupportable  qui  s'en  exhalait ,  et  cependant  le  docteur 
Starck  n'avait  pas  fait  dans  les  salles  une  plus  longue 
séance  qu'à  l'ordinaire. Cette  odeur  persista  pendant  plu- 
seurs  jours  malgré  l'exposition  du  vêtement  au  grand  air* 

Des  expériences  furent  faites  :  t°  10  grains  de  laine 
noire  et  autant  de  laine  blanche  furent  placés  dans  ua 
vase,  avec  un  fragment  de  camphre,  hermétiquement 
fermé.  Six  heures  après,  l'odeur  du  camphre  s'était 
plus  fortement  fixée  sur  la  laine  noire  que  sur  la  blanche. 

2°  Six  morceaux  de  laine  de  poids  égal  et  de  couleur 
différente  sont  placés  à  égale  distance  d'un  fragment 
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d'assa-fœtida.  Vingt-quatre  heures  après,  la  laine  noire 
a  l'odeur  la  plus  forte,  puis  vient  la  rouge,  verte,' jaune,' 
blanche.  On  obtient  les  mêmes  résultats  avec  le  coloa 
et  la  soie. 

3°  Une  autre  expérience  a  prouvé  que  les  substances 
animales  attirent  plus  fortement  les  odeurs  que  les  sub- 
stances végétales.  Ainsi  le  coton  a  moins  d'attraction  que 
la  laine. 

4°  Pour  apprécier  en  poids  la  quantité  d'odeur  absor- 
bée par  chaque  substance  colorée ,  on  a  fait  arriver  de  la 
vapeur  de  camphre  sur  divers  morceaux  de  laine.  La 
laine  poire  était  augmentée  de  8/10,  la  laine  blanche 
de  5/io  de. grain. 

5°  Comparant  maintenant  l'action  de  la  soie,  du  co- 
ton et  de  la  laine ,  on  voit  que  10  grains  de  soie  noire 
ont  absorbé  2/10 ,  la  laine  noire  1  /io,  le  coton  noir  1  /20. 
Si  la  soie  l'emporte  ici  sur  la  laine ,  c'est  que  son  tissu 
est  plus  serré. 

6°  On  a  constaté  également" que  les  rayonnemens  des 
odeurs  par  les  corps  colorés  suivait  les  mêmes  lois  que 
celui  de  la  chaleur. 

Ces  expériences  ont  une  application  directe  à  la  méde- 
cine et  surtout  à  l'hygiène  publique.  On  sait  que  les 
effluves  miasmatiques  peuvent  être  transportées  d'un 
Homme  à  un  autre ,  ou  d'un  lieu  dans  un  autre,  au  moyen 
de  marchandises.  Quoique  cette  doctrine  ait  été  forte- 
ment ébranlée  de  nos  jours ,  nous  n'entrerons  pas  ici  en 
discussion  sur  l'origine  de  la  peste,  sa  production,  et  si 
sa  transmission  résulte  d'une  infection  ou  d'une  conta- 
gion simple.  Autrefois  la  doctrine  de  la  contagion  avait 
de  nombreux  adhérens ,  et  la  persistance  des  quarantai- 
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nés  et  des  lazarets  prouve  bien  encore  que  cette  doctrine 
n'est  pas  entièrement  en  discrédit   C'est  dans  ce  but 
qu'on  soumet  à  des  fumigations  tes  marchandises  et  les 
vê terriens  qni  viennent  des  pays  suspects.  Le  docteur 
§larck  explique,  d'après  le  résultai  de  ses  recherches, 
comment  >  sous  une  influence  épidémjque,  le  blanchi- 
ment des  murailles  à  la   chaux  devient  un   excellent 
moyen  d'assainissement.   Ce  blanchiment,   produisant 
des  surfaces  réflectivea,  empêche  l'absorption  des  mias- 
mes ,  et  tend,  par  une  ventilation  modérée ,  à  entretenir 
pur  l'air  des  appartçmens.  C'est  à  cette  précaution  qu'il 
attribue  le  peu  de  ravages  du  choléra  à  Edimbourg  et 
dans  quelques  villages  de  l'Ecosse.  Aussi  recommande- 
t~il  avec  instance  que  les  lieux  tels  que  les  prisons ,  les 
hôpitaux,  où  peuvent  survenir  des  en tassemens d'hom- 
mes ,  et  par  suite  des  épidémies,  soient  peints  en  blanc, 
ainsi  que  tous  les  meubles.  Et  la  sollicitude  du  docteur 
Starck  lui  fait  aussi  désirer  que  sa  découverte  répanda 
$es  utiles,  bienfaits  sur  ses  confrères.  Il  conseille  aux  mé- 
decins de  se  vêtir  toujours  en  blanc ,  s'ils  veulent  échap- 
per aux  conséquences  rigoureuses  de  ses  expériences. 
{Philosopha  transact.  ofthe  royal  soc.  ofLondon.) 

IL  De  V emploi  de  taloës  et  de  la  myrrhe  dans  Var* 
ménorrhée.  —  Les  recherches  thérapeutiques  ne  doivent 
pas  toujours  consister  dans  l'essai  de  substances  nouvel* 
les.  Bien  des  médicamens  tombent  en  désuétude  parce 
que  le  mode  d'expérimentation  est  faux  et  incomplet, 
et  puis  aussi ,  il  faut  en  convenir,  parce  qu'ils  sont  loin 
de  tenir  toutes  leurs  promesses.  Cependant  il  en  eaj 
dont  l'action  est  réellement  efficace  et  qu'on  ne  srarait 
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trop  mentionner.  Le  docteur  H.  Lindsly  s'est  proposa 
de  traiter  l'aménorrhée  parla  myrrhe  et  l'aloës.  Parmi 
les  cas  nombreux  qu'il  a  observés  il  rapporte  les  ètoi~ 
vans  : 

Une  jeune  dame  âgée  de  î6  ans,  d'une  constitution 
délicate  et  nerveuse,  avait  une  aménorrhée  deptois  si* 
mois.  La  respiration  était  difficile*  la  santé  générale  for- 
tement altérée.  Vaioeraent  beaucoup  de  médications 
avaient  été  employées.  On  essaya  des  pilules  ainsi  corn* 
pesées  i 

AïoeSr  •  •  •   l  g»;*  __— ,  _„ 

Myrrhe .  .  .  J  **  "*  «r' 

P^ur  quinze  pilules.  En  prendre  une  soir  et  matinç  en 
même  temps  on  prescrivit  la  promenade  et  l'étraitstiéi*. 
Trois  semaines  de  ce  traitement  suffirent  pour  rappeler 
le*  règles.  La  gnéri&ou  s  est  maintenue. 

Deux  autres  fait&  sont  cités.  Dans  l'un,  les  règles  n'éat 
reparu  qu'au  bout  de  deux  mois)  dana  Vautre,  après 
deux  semaines.  On  a  beaucoup  vanté  la  teinture  de  gaïac 
comme  uu  puissant  emménagegue;  mais  le  docteur 
Lindsly  esl  loin  de  le  regarde?  comme  tel  >  ses  observa* 
tion  fui  ont  prouvé  que  ses  pilules  d'alofc  6t  do  myrrhe 
régulièrement  administrées  étaient  bien  préférables* 
(  The  Amçrkan  Journal  afthe  med.  suewçs.) 

.  III.  Ossification  du  tiwu  musculaire.  -«Au  moia 
de  juin  i83*>  la  docteur  Roy  ers  fut  consulté  peur 
James  MalwiU ,  âgé  de  1 3  ans.  Depuis  son  enfance,  e© 
Jeune  hamm*  jouissait  d'une  benne  aanté,.  loraçu'il  y  a* 
si*  mois  il  tomba  dans  un  dépérissement  dont  il  m  pou» 

vait se *e*d*e wmgte»  D'abord le» bras  tomawmeittB&k 
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s'engourdir,  il  ne  pouvait  les  porter  à  la  tète,  ni  éloi- 
gner les  coudes  du  tronc.  Lç  bras  droit  surtout  perdit 
promptement  toute  faculté  de  se  mouvoir,  et  resta  fixé 
le  long  du  corps.  Bientôt  après,  la  tête  s'inclina  en  bas 
sur  le  sternum.  Cependant,  l'appétit  n'avait  pas  dimi- 
nué, les  fonctions  digestives  étaient  régulières,  le  som- 
meil parfait.  En  examinant  ce  malade,  le  docteur  Ro- 
gers  trouva  le  grand  pectoral  ossifié  à  sa  partie  supé- 
rieure et  dans  la  direction  de  la  clavicule  au  bras.  Les 
dépôts  osseux  formaient  ça  et  là  des  saillies  irrégulières.. 
Le  muscle  sterno-mastoïdien  présentait  la  même  ossifi- 
cation depuis  le  sternum  jusqu'à  sa  portion  moyenne. 
Le  dos  surtout  présentait  la  plus  grande  quantité  de  ma- 
tière osseuse  sous/orme  de  tubercules.  Le  $capulum  était 
fixé  aux  côtes  et  parsemé  d'excroissances  osseuses.  Tous 
les  muscles  allant  au  scapulum ,  le  trapèze ,  le  rhom- 
.  boïde,  le  sous-scapulaire ,  etc.,  étaient  ainsi  plus  ou 
moins  affectés.  Le  grand  dorsal  formait  une  grande  pla- 
que osseuse  depuis  son  origine  jusqu'à  l'angle  de  l'omo- 
plate. Dans  ce  point ,  il  était  uni  aux  côtes  par  un  large 
tubercule.  Le  long  dorsal  présentait  le  même  aspect,  s'é- 
tendanl  le  long  de  l'épine  comme  une  attelle.  A  cela 
peut-être  était  due  la  perte  complète  de  mouvement  des 
vertèbres  lombaires. 

.  Le  traitement  fut  varié  et  eut  pour  objet  de  s'opposer 
à  cette  disposition  à  l'ossification.  La  santé  générale  du 
sujet  permit  d'employer  différentes  préparations  de  mer- 
cure et  de  salsepareille  ;  puis  on  en  vint  aux  acides  ni- 
trique, muria  tique,  sulfurique;  le  carbonate  de  fer, 
l'iode,  furent  aussi  donnés  sans  plus  d'avantages.  Trois 
jours  employés  à  ces  traitemens  divers  n'amenèrent  au- 
cun changement  • ;  on  prescrivit  seulement  au  malade  des 
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viandes  salées  pour  toute  nourriture,  dans  la  vue  de  pro- 
duire un  scorbut  artificiel  ;  car  on  sait  que  dans  cette 
maladie,  les  dépôts  calcaires  n'ont  jamais  lieu,  et  même 
on  a  vu  des  fractures  consolidées  depuis  long-temps  se 
reproduire  spontanément  par  le  seul  fait  de  celte  dia- 
thèse. 

Après  plusieurs  mois  d'interruption  dans  ses  visites  ,' 
le  docteur  Royers  les  reprit  en  mars  i833.  La  maladie 
avait  empiré  ;  la  santé  générale  était  moins  bonne.  Il  y 
avait  de  la  diarrhée  ,  la  maigreur  était  extrême.  Les  con- 
crétions osseuses  avaient  en  quelques  points  changé  de 
place  ;  le  sterno- mastoïdien  élait  devenu  libre,  et  la  tète 
s'était  redressée  ;  plusieurs  tubercules  du  dos  avaient  été 
absorbés,  de  nouveaux  s'étaient  formés;  il  en  existait 
aussi  dans  les  muscles  qui  entourent  le  grand  trochanter 
du  côté  droit.  Le  malade  ne  pouvait  rester  dans  son  lit; 
les  moindres  mouvemens  causaient  les  plus  vives  dou- 
leurs. Une  vaste  collection  de  pus,  formée  dans  l'épais- 
seur de  la  cuisse,  s'ouvrit  et  apporta  un  peu  de  soula- 
gement; mais  la  constante  pression  des  tubercules  os- 
seux sur  le  dos  amena  une  gangrène  étendue  ,  et  la  mort 
vint  après  trois  semaines  d'agonie. 

A  l'autopsie ,  12  heures  après ,  on  trouva  les  glandes 
du  mésentère  augmentées.  Le  système  musculaire  ne 
contenait  pas  de  trace  de  dépôt  calcaire,  il  semblait  qu'il 
était  entièrement  renfermé  dans  le  tissu  musculaire.  Les 
organes  de  l'abdomen  étaient  sains,  le  petit  et  le  grand 
pectoral  ne  formaient  qu'un  seul  muscle,  et  étaient  fixés 
aux  côtes  par  une  ossification  solide.  On  découvrit  alors 
un  large  abcès  de  chaque  côté  du  thorax  ,  contenant  en- 
viron  6  onces  de  pus.  Les  muscles  du  dos  étaient  tous 
dans  la  même  condition.  Le.  docteur  Royers  a  conservé, 
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dans  son  cabinet ,  des  portions  du  grand  dotàal ,  du 
long  dorsal,  des  muscles  pectoraux  et  sous-scapulaires. 
Dans  plusieurs  points ,  les  saillies  osseuses  avaient  un 
ou  deux  pouces ,  et  c'est  à  l'irritation  qu'elles  ont  pro- 
duite, qu'on  doit  attribuer  les  abcès. 

(  The  Americ.  Journ.  ofthe  med.  scienceé.) 

IV.  Fracture  de  thumérus  non-consolidée ,  traitée 
avec  succès  par  T  injection  d'un  liquide  stimulant  dans  la 
plaie.  —  Isaac  Harding ,  matelot ,  Agé  de  a5  ans  ,  tomba 
du  haut  du  mât  de  misaine  du  navire  Vandalin  ,  dans  la 
nuit  du  29  novembre  i83a.  Le  capitaine  en  le  relevant 
)xti  trouva  l'humérus  fracturé  à  quatre  pouces  au-deistfs 
de  Tolécrftne  *  le  fragment  inférieur  faisant  saillie  k  tra- 
vers la  peau.  Il  y  eut  commotion  du  cerveau,  et  des  con- 
tusions dans  diverses  parties  du  corps.  11  survint  du  dé- 
rire, et  quelques  jours  après,  un  érysipèle  du  cuir  chevelu. 
Ces  aecidens  furent  combattus  par  des  a ntiphlogw tiques 
énergiques.  Le  malade  entra  à  l'hôpital  de  Pensecolx. 

Deux  mois  après  l'accident,  la  santé  générale  était 
bonne,  maîà  la  fracture  n'était  pas  consolidée.  Le  dod~ 
teur  Hulse  pensa  au  séton  du  docteur  Phyeiek  ,  mais  il 
adopta  un  procédé  qni  pût  remplir  la  même  indication.  Il  - 
injecta  chaque  jour  un  liquide  stimulant  dans  la  plaie  qui 
était  de  venue  Bstuleuse.  Il  commença  p*r  du  vin  d'Opertc* 
étendu  d'eau,  puis  de  F  eau  salée*  puis  enfin  une  so- 
lution de  sulfate  de  cuivré.  En  deux  mois  ,  la  réunion 
était  opérée ,  et  le  malade  pouvait  se  servir  de  son  bras  > 
pour  de»  occupations  qui  exigent  beaucoup  de  force. 
L'ouverture  fi&tuleuse  peraista.  Deux  mois  plus  tard;  tm 
petit  fragment  d'oa  se  présenta  à  l'orifice;  en  en  fit  Kex-* 
trottai  :  un  autre  lut  Mirait  avec  le  fefrtemr?  il  avtrh 
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un  pouce  et  demi  de  long,  sur  un  pouce  de  large.  La 
guéridon  était  prochaine. 

Le  docteur  Hulse  se  demande  si  la  consolidation  doit 
être  attribuée  aux  injections  ou  bien  &  la  présence  des 
esquilles,  comme  entretenant  une  irritation.  Cette  de* 
ufêre  supposition  ne  lui  parait  pas  admissible ,  parce 
que  cette  irritation  permanente  aurait  dû  nécessairement 
déterminer  plutôt  la  réunion  des  fragmens.  Le  succès 
appartient  dooc  aux  injections  stimulantes ,  et  alors  le 
docteur  Hulse  propose  de  lea  employer  même  dans  les 
fractures  sans  plaie ,  en  faisant  une  incision  jusqu'à  la 
fracture  et  y  maintenant  un  tube  qui  servira  à  faire  au- 
tant d'injections  qu'on  le  désirera. 

(  The  American  Journ.  ofthe  med.  sciences.  ) 

Y.  De  T  insufflation  de  F  air  dans  le  rectum ,  dans 
un  cas  de  constipation  opiniâtre.  «***  L'insufflation  n'est 
pas  un  moyeu  nouveau.  On  le  trouve  prescrit  par  Hippo- 
çraie,  et  dans  les  temps  moderne*  par  Hoifman  et  par  Hat-* 
kr. Cependant  de  nos  jours,  il  était  tombé  dans  l'oubli*  et 
lorsque,  dans  un  iléus,  on  avait  employé  les  hainschaitda, 
les  fomentations ,  les  injection»  d'eau  chaude  et  d'huile, 
lea  rubéfians  et  le*  vésicatoires ,  ou  bien ,  d'après  une  au- 
tre théorie,  les  allusions  froides ,  les  bains  froids,  les 
applications  de  glace  et  de  neige,  qu  bien  encore  les  émé- 
tiques  %  les  purgatifs-,  l'action. mécanique  des  balles  d'or 
ou  d'argent ,  sans  parler  de  la  saignée  ,  des  lavemens  de 
tabac,  on  laissait  mourir  le  sujet,  sans  essayer  l'insuffla- 
tion par  le  rectum.  Le  docteur  John  King  de  Glascow 
rapporte  un  fait  curieux  : 
|  Au  mois*  de  septembre  il  fut  appelé  auprès  d'une 

jeune  femme  de  26  ans,  d'un  tempérament  délicat.  La 


I 
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nuit  précédente,  elle  avait  éprouvé  des  douleurs  dans  là 
région  épigastrique.  Elle  prit  8  grains  de  calomel,  puis 
un  demi-drachme  de  poudre  de  jalap.  Aucune  évacuation  v 
n'eut  lieu*  Les  douleurs  augmentèrent ,  et  furent  accom- 
pagnées de  vomissemens  fréquemment  répétés.  Le  visage 
était  décomposé ,  les  extrémités  étaient  froides  ,  le  pouls 
à  80,  petit  et  serré,  la  langue  enduite  de  mucosités 
brunes*  Depuis  6  jours  la  malade  n'allait  pas  à  la  selle. 
Le  docteur  King  prescrivit  un  bain  chaud,  et  une  cuil- 
lerée à  café  de  laudanum  mêlé  à  la  teinture  de  lavande. 
Un  vomissement  survint.  On  donna  sans  plus  de  résultat 
une  mixture  composée  de  5  gouttes  d'huile  decroton  ti- 
glitim  et  de  laudanum;  trois  quarts  d'heure  après,  on 
donna  une  semblable  dose  d'huile  sans  laudanum ,  il  y 
eut  encore  vomissement.  Ce  fut  alors  que  le  docteur 
King  pensa  à  l'insufflation*  Il  prit  un  soufflet  de  cheminée  - 
ordinaire ,  et  ayant  fait  coucher  le  sujet  sur  le  côté  droit, 
il  introduisit  le  tube  dans  le  rectum.  À  peine  l'air  péné- 
trait-il dans  l'intestin,  que  les  traits  de  la  face  prirent 
une  expression  meilleure ,  et  la  malade  dit  qu'elle  se 
sentait  mieux.  Des  gargouillemens  se  firent  entendre  et 
une  selle  abondante  eut  lieu  aussitôt.  La  nuit  fut  bonne, 
et  le  lendemain,  il  ne  Testait  plus  que  de  la  faiblesse',' 
suite  inévitable  de  si  longues  souffrances. 

(  Glascow  médical  Journal.  ) 

T.  Dupré  la  Tour,  D.  M.  P. 
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INSTITUT  0E  FRANCE. 
▲OADiaiiK  ses  soucis. 

(Mai  i834.)  - 

Trachéotomie.  —  Concours  Montyon,  avis  aux  co/i- 
currens.  —  Embryologie.  —  Gélatine  formée  spon- 
tanément .  —  Céphalotripsie.  —  Marche  géologique 
du  choléra.  ■ —  Orthopédie  par  le  poids  céphalique. 
—  Ether  hydrocyanique.  — •  Conservation  des  sang- 
sues et  du  poisson. 

Séance  du  5.  —  Trachéotomie.— M»  Trousseau  envoie 
quelques  additions  à  son  travail  relatif  à  la  trachéotomie, 
dans  la  période  extrême  du  croup.  Depuis  trois  mois,  il  a 
pratiqué  cette  opération  avec  succès ,  sur  trois  eufans  du 
sexe  masculin ,  âgés  de  trois  à  quatre  ans.  Il  demande  que 
son  mémoire,  avec  les  détails  nouveaux  qu'il  y  joint., 
soit  admis  au  concours  Mon  tyon.  (  Renvoi  à  la  commission.) 

Concours  Montjron.  — M.,  le  président  lit  une  note  de 
la  commission  des  prix,  pour  rappeler  aux  candidats  l'aver- 
tissement annuel  qu'elle  publie  depuis  quatre  ans ,  et  qui 
porte  :  _ 

Que  les  pièces  admises  au  concours  n'auront  droit  aux 
prix  qu'autant  qu'elles  contiendront  une  découverte  bien 
déterminée  :  Fauteur  devra  indiquer  la  partie  de  son  tra-1 
vail  où  cette  découverte  est  exprimée; 
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Le  nombre  toujours  croissant  des  ouvrages  envoyés,  met 
la  commission  dans  l'impossibilité  de  suppléer  4  l'omission 
faite  à  cet  égard  ,  par  presque  tous  les  compétiteurs.  Elle 
a  donc  décidé  quelle  ne  comprendrait  dan*  son  jugement 
que  les  pièces  dont  les  auteurs  auraient  satisfait  à  cette 
condition  du  programme,  Elle  leur  accordera  un  délai  de 
deux  mois,  pour  réparer  cet  oubli. 

Embryologie.  —  Rapport  eu*  ua mémoire  de  M.  Goste , 
intitulé  :  Recherches  sur  la  génération  des  mammifères: 
Commissaires  MM.  Serrée*  Gevftro)r  Saint-  Hilaire  et  Du- 
trochet,  ce  dernier  rapporteur.  Toutes  les  observations 
contenues  Ûsctk  ce  mémoire  ont  été  faites  sut  l\tettf  <k  lapin , 
étudié  d'abord  dans  l'ovaire  ,  pais  dans  l'utérus  >  datis  les 
diverses  phases  dé  son  développement»  Les  conclurons  du 
rapport  sont  toutes  favorables  à  l'auteur  du  mémoire  :  tous 
les  laits  qu'il  renferme  ne  sont  pas  nouveaux ,  inai$  tout  ce 
qui  était  déjà  connu  y  est  exposé  d'une  manière  plus  pré- 
cise et  plus  complète ,  et  on  y  trouve  plusieurs  découvertes 
réelles  fort  importantes.  Tout  tend  à  y  établir  l'analogfe  la 
plus  complète  entre  l'œuf  de  l'oiseau  <et  l'teuf  des  mammi- 
fères -,  quant  à  leur  piton  fondamental. 

Le  rapporteur  conclut  à  ce  qu'on  entourage  M.  Qtâftèâ 
Xïontinuer  ses  recherches  sur  une  question  aussi  pleine  d*itt- 
térêt  pour  la  science  >  et  regrette  qtte  les  usages  «de  l'Ac*- 
demie  ne  lai  permettent  pas  de  proposer  dé  mettre  a  là 
disposition  de  l'auteur*  une  somme  d'argent  qui  l'indem- 
nise jusqu'à  un  certain  point  des  dépenses  dans  lesquelles 
ont  dû  l'entraîner  ses  expériences ,  et  de  celles  qu'il  sera 
obligé  de  faire  ,  pour  les  poursuivre.  Sur  la  proposition  de 
M.  Geoffroy  Saint-Hilaire ,  l'Académie  décide  que  la  com- 
mission administrative  des  legs  Montyon  demandera  au 
ministre  l'autorisation  4e  donner  cette  destination  à  une 
partie  des  sommes  provenant  des  prix  «ion  décernés. 


L'Académie  adepte  également  l'insertion  dtt  iriémbire 
dans  le  recueil  des  savant  étrangers ,  conformément  eux 
conclusions  du  rapport. 

Quarantaines.  —  M.  Chervin  Ut  un  mémoire  sur  les  pré- 
judices occasionés  au  commerce  par  les  quarantaines,  en 
réponse  à  un  mémoire  de  M.  Ségur-Dupeyron,  présenté 
l'année  dernière. 

Séance  du  12.  —  Gélatine  produite  par  V  action  de  l'air 
et  de  Veau  sur  V alcool.  —  D'après  l'influence  que  l'air 
exerce  sur  l'hydratation  du  phosphore ,  et  du  sulfate  cal- 
caire ,  et  sur  la  cristallisation  de  quelques  dissolutions  sa- 
lines ,  M.  Cagniard  Latour  a  pensé  qu'il  serait  utile  d'exa- 
miner si  les  gaz  qui  entrent  dans  la  composition  des  sub- 
tances organiques  ne  pourraient  pas  ,  étant  mis  pendant 
long- temps  en  contact  avec  l'eau  exposée  à  l'air,  donner 
lieu  à  la  formation  de  quelques  matières  solides  du  règne 
végétal  ou  animal. 

Avant  rempli  un  petit  matras  d'hydrogène  bicarboné 
produit  de  l'action  de  l'acide  aulfurique  sur  l'alcool,  il 
renversa  le  col  de  ce  matras  dans  un  verre  à  patte  ,  conte- 
nant de  l'eau  bien  elaire ,  et  plaça  l'appareil  dans  la  cave. 

An  bout  de  4  jours»  l'eau  était  devenue  sensiblement 
trouble,  et  le  microscope  fit  reconnaître,  dans  celle  qui 
occupait  le  fond  du  verre,  quelques  petits  flocons  de  ma- 
tière blanche  :  six  jours  plus  tard ,  il  s'était  formé  dans 
l'eau  beaucoup  d'animalcules.  Il  paraîtrait  donc  que  l'hy- 
drogène bicarboné  par  l'action  spontanée  de  l'eau  et  de 
l'air,  se  transforme  en  une  matière  organique,  à  l'aide  de 
laquelle  certaines  espèces  du  règne  animal  peuvent  éclore 
jst  se  nourrir. 

Dans  une  masse  de  dix  kilogrammes  d'eau  également 
placé*  à  la  cave,  dans  un  vase  de  faïence,  on  a  plongé  un  - 
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tube  de  Woulf,  communiquant  avec  l'air  d'un  tube  bouché , 
dans  lequel  on  avait  mis  un  peu  d'alcool  à  34°  •  La  vapeur 
alcoolique,  dont  l'air  se  chargerait,  étant  elle-même, 
d'après  l'ingénieuse  théorie  de  M.  Dumas  sur  les  étbers, 
un  hydrate  d'hydrogène  carboné ,  il  était  présumable 
qu'elle  se  conduirait  avec  l'eau  comme  le  gaz  précédent. 
De  nombreux  animalcules  plus  gros  que  ceux  dont  il  vient 
d'être  question,  se  sont  en  effet  développés  dans  l'eau  du 
vase ,  au  bout  de  quelques  jours.  Quatre  mois  plus  tard , 
l'eau  contenait  beaucoup  de  petits  animaux  visibles  à  l'œil 
nu,  et  que  M.  Àudouin  a  reconnus  pour  des  crustacés  bra- 
chiopodes,  d'espèce  bien  connue.  Mais  une  formation  non 
moins  curieuse  est  celle  d'une  masse  gélatineuse  et  blanche 
qui  a  poussé  comme  une  pelotte  sur  le  bord  du  tube  de 
Woulf.  Cette  gélatine  est  presque  insoluble  dans  Veau  bouil- 
lante, mais  une  de  ses  propriétés  les  plus  remarquables  est  de 
pouvoir  supporter,  sans  se  gâter,  le  séjour  dans  l'eau  ex- 
posée à  l'air. 

Cette  pelotte ,  qui  est  à  peu  près  maintenant  de  la  gros- 
seur d'une  noisette ,  s'est-elle  formée  par  l'effet  d'une  j  uxta- 
position  analogue  à  la  cristallisation  ,  ou  bien  par  une  ag- 
glomération tenant  le  milieu  entre  la  cristallisation  et  la 
végétation  ?  L'analyse  chimique  fournira  sans  doute  quel- 
ques données,  pour  la  solution  de  cette  question,  et  M.  Pe- 
louze  s'est  chargé  de  faire  cette  analyse.  Chose  remar- 
quable ,  une  pelotte  de  gélatine  ainsi  obtenue  se  conserve 
depuis  5  mois ,  à  la  cave  ,  dans  un  grand  verre  de  montre 
entretenu  plein  d'eau,  sans  offrir  la  moindre  moisissure;' 
elle  est  seulement  devenue  jaunâtre,  de  blanche  qu'elle 
était  ;  elle  a  un  peu  diminué  de  volume  depuis  quelque 
temps,  ce  qui  pvoVierit  sans  doute  de  ce  qu'il  s'y  est  déve- 
loppé quelques  rotif ères  auxquels  elle  paraît  servir  d'ali- 
ment. "    '  < 

Une  gélatine  obtenue  par  l'alcool  aromatisé,  avec  l'es- 
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sence  de  citron,  au  lieu  d'alcool  pur,  n'a  pas  pu  se  con- 
server ainsi  ;  elle  n'a  pas  jauni  de  même,  mais  a  fini  par 
disparaître,  après  avoir  pris  l'aspect  glaireux. 

M.  Cagniard  pense  que;  dans  beaucoup  de  cas  ,  il  seiYit 
ainsi  des  productions  spontanées  de  gélatine.  lien  a  trouvé 
des  masses  bien  visibles  à  la  loupe,  dans  le  sédiment  noir 
et  boueux  ,  retiré  d'un  tonneau  de  jardin ,  rempli  d'eau 
destinée  à  l'arrosage.  Cette  observation  le.  conduit  à  faire 
l'expérience  suivante  : 

11  avait  mis  dans  l'eau  des  morceaux  de  charbon  forte- 
ment calciné,  présumant  que  s'ils  décomposaient  ce  li- 
;  quide  ,  pour  reprendre  l'hydrogène  dont  ils  avaient  clé 

î  dépouillés ,  il  pourrait  se  former  à  leur  surface  un  peu  de 

gélatine  blanche,  et  c'est  en  effet  ce  qui  est  arrivé  au  bout 
de  trois  mois.  M.  Cagniard  pense  qu'une  formation  ana- 
logue doit  avoir  lieu  au  fond  des  grandes  masses  d'eau ,  et 
dans  tous  les  cas  où  l'hydrogène  carboné  à  l'état  naissant 
se  trouve  en  contact  avec  l'eau  exposée  à  l'air,  et  que  la 
gélatine  minérale  à  laquelle  M.  Lon champ  a  donné  le  nom 
j  de    barégine,  est  elle-même  l'analogue   de  la  gélatine 

d'alcool. 
1  M.  Cagniard  fait  remarquer ,  en  terminant,  que  les  re- 

cherches de  M.  Fray,  qui  ont  quelque  analogie  avec  les 
|  siennes,  et  qui  datent  de  1817,  ne  lui  sont  connues  que 

i  depuis  quelques  jours  5  que,  du  reste,  elles  ne  contiennent 

rien  de  relatif  à  l'hydrogène  carboné  proprement  dit,  qui 
paraît  être  l'espèce  de  radical  avec  lequel  le  mucus  et  la 
matière  organisable  se  forment  dans 'beaucoup  de  cas. 
(Commissaires:  MM.  Dumas  et  Dutrochet.) 

M.  Chervin  continue  la  lecture  de  son  mémoire  sur  les 
quarantaines  ,  commencé  dans  la  dernière  séance. 

Séance  du  19.  —  Céphalotripsie.  —  M.  Baudeloquc  an* 
nonce  qu'il  vient  de  faire?  pour  la  cinquième  fois»  le 
Tome  II.  Juin  i834.  29 
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broiement  de  la  tête  d'un  enfent  mort,  avec  l'instrument 
de  son  invention.  Il  présente  en  même  temps,  pour  le 
concours  Moutyon  ,  un  travail,  sur  son  procédé  pour  ar*. 
fêter  les  pertes  de  sang  qui  peuvent  survenir  après  l'accou- 
chement ,  au  moyen  de  la  compression  de  l'aorte  abdo- 


âf  arche  géologique  du  choléra*  —  M.  Boùbé  demande 
que  l'on  admette ,  pour  le  concours  Montyon ,  un  mémoire 
qu'il  4  adressé  en  juillet  i83<a,  et  dans  lequel  il  dévelop- 
pait l'opinion  que  le  choléra  avait  ravagé  spécialement  les 
terrains  tertiaires,  diluviens  et  alluuiens ,  et  ceux  qui, 
quoique  plus  anciens,  sont  formés,  comme  eux,  de  roches 
friables  et  absorbantes,  telles  que  la  craie ,  le  granit  altéré, 
les  roches  feldspathiques  décomposées,  tandis  qu'il  épar- 
gnait les  terrains  primitifs  et  secondaires  ,  principalement 
formés  de  roches  dures  et  imperméables. 

,  Chirurgie.  — "HL.  Rognetta  annonce,  qu'il  vient  d'ima- 
giner un  nouveau  moyen  de  redresser  les  déviations  laté- 
rales récentes  de  Ja  colonne  vertébrale,  sans  extension j 
ni  pression  d'aucune  machine  orthopédique..  Ce  moyen 
consiste  à  faire  porter  aux  jeunes  malades,  plusieurs  fois 
le  jour,  sur  la  tête ,  une  corbeille  chargée  de  4  jusqu'à  io 
livres,  et  à  l'y  maintenir  en  équilibre  par  la  seule  action  dés 
muscles  de  l'épine.  Il  vient  de  guérir,  en  six  semaine?, 
d'une  déviation  latérale  très  prononcée ,  une  jeune  per- 
sonne de  1 1  ans,  au  moyen  de  cette  pratiqué  qu'il  nomme 
méthode  du  poids  céphalique.  Ce  moyen  n'est  pas  nouveau, 
il  avait  été  proposé ,  il  y  a  plus  de  douze  ans,  par  James 
Wilson.  Il  doit  être  aussi-  fort  rarement  d'une  efficacité 
suffisante. 

-    Fihvre  cérébrale.  —  M.  Liegard  adresse,  pour  le  cdn* 
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cours  Mantypn ,  nn  mémoire  sûr  le  traitement  delà  fièvre 
cérébrale  par  les  frictions  inercurklles  à  haute  dose. 

Quarantaines.  —  M.  Chervîn  termine  la  lecture  de  son 
second  mémoire  sur  les  inconvéniens  des  quarantaines. 

Séance  du  26:  —  Quarantaines.  —  M.  Lassis  adresse  ,  à 
l'appui  de  tout  ce  qu'il  a  dit  ou  écrit  sur  les  inconvéniens 
des  cordons  sanitaires ,  un  plan  de  Barcelonne  et  des  envi- 
rons, et  établit  que  la  mortalité  a  été  plus  grande  précisé- 
ment dans  toutes  les  parties  de  la  ville  dont  la  population 
avait  été  soumise  à  des  mesures  sanitaires. 

M.  Davet  adresse  un  paquet  cacheté  contenant  ses  re- 
cherches faites  en  commun  avec  M.  Bennati  sur  les  mala- 
dies de  la  voix ,  et  faisant  partie  d'un  ouvrage  qu'il  se  pïo- 
'  pose  de  publier  prochainement  sous  le  titre  d'Hygiène  de 
la  voix. 

Fractures.—  M.  Roy,  chirurgien  aide-major,  adresse 
une  observation  de  fracture  de  cuisse ,  guérie  spontané- 
ment, et  sans  aucun  appareil  contentif,  sur  un  chien.  (  Corn** 
missaires,  MM.  Larrey  et  Roux.) 

Thérapeutique.  —  Le  docteur  Eisenmann  de  Wurtz- 
bourg  annonce  avoir  obtenu  de  bons  effets  des  lotions  tièdes 
d'eau  chlorée,  dans  le  traitement  des  varioles  ,  scarlatines, 
érysipèles,  typhus  exantlîématiques,  pustules  malignes,  etc. 
(  Commissaires,  MM.  Magendie  ,  Double  ,  Robiquet.  ) 

Etherhydroejanique.  --M.  Pelouie  annonce  qu'il  vient 
de  découvrir  cet  élher,en  Soumettant  à  l'action  de  la  cha- 
leur, un  mélange  du  sulfovinate  de  baryte  et  de  cyanure 
de  potassium. 

Cet  éther.est  liquide ,  incolore ,  d'une  odeur  d'ail  exces- 
sivement prononcée ,  d'une  action  très  énergique  sur  l'éco- 
ttotuie  animait  >  iufl  at»mabl« ,  bouillant  A  8a*  sous  la  près- 
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sion  atmosphérique,  d'une  densité  0,787  à  -(-  i5%  très 
peu  soluble  dans  Peau ,  soluble  en  toutes  proportions  dans 
l'alcool  et  l'éther  sulfurique.  Il  ne  précipite  pas  par  le  ni- 
trate d'argent ,  est  formé  de  volumes  égaux  de  gaz  olëfiant 
et  de  vapeur  prussiqûe  condensées  de  moitié ,  ce  qu'indi- 
quent et  son  analyse  immédiate  et  sa  densité  de  vapeur. 

L'idée  de  rechercher  l'éther  hydrocyanique  a  été  sug- 
gérée à  M.  Pelouze  par  une  lettre  que  lui  adressaiçM.  Liebig, 
et  dans  laquelle  ce  chimiste  lui  annonçait  que  M.  Zeize 
venait  de  découvrir  un  corps  particulier,  jouissant  de  pro- 
priétés acides,  formé  par  l'action  du  sulfure  de  baryum  sur 
le  sulfo-vinate  de  baryte ,  et  composé  de  telle  sorte  qu'on 
peut  le  considérer  comme  de  Palcopl ,  dans  lequel  le  soufre 
remplacerait  Poxigène.  Toutefois,  M.  Seize,  qui  ne  parut 
pas  considérer  cette  sorte  de  réaction  comme  propre  à 
former  des  éthers ,  ne  poussa'pas  plus  loin  ses  recherches» 

Conservation  des  sangsues  et  du  poisson.  — -  MM.  Cavail- 
lon  et  Chevallier  ayant  réclamé  dernièrement  la  priorité  , 
pour  l'invention  d'un  procédé  propre  à  conserver  les  sang- 
sues et  le  poisson ,  M.  Moreau  de  Jonnès  rappelle  qu'en  1 8 1 7 , 
étant  officier  d'état-major  près  le  ministère  de  la  marine, 
il  proposa  d'introduire ,  dans  nos  colonies  d'Amérique  ,  le 
gorami  ,  poisson  comestible ,  qui  forme  à  Pile-Bourbon 
une  partie  essentielle  de  la  nourriture  des  nègres,  et  y  avait 
été  apporté  de  Java  ,  où  il  avait  été  amené  antérieurement 
du  Japon  et  de  la  Chine.  Pour  conserver  le  poisson  dans 
un  aussi  long  trajet,  M.  Moreau  de  Jonnès  fit  carboniser 
l'intérieur  des  banques  destinées  au  transport,  et  prescrivit 
d'y  introduire  au  besoin  du  charbon  pulvérisé.  L'opération 
eut  le  plus  grand  succès.  M.  Moreau  n'élève'  du  reste  au- 
cune prétention  à  cette  découverte.  Il  en  avait  puisé  l'idée 
dans  un  cours  de  M.  Ihénard  qu'il  avait  suivi  à  Paris,  il  y 
a  plus  de  3o  ans.  Il  termine  sa  communication  par  quelques 
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aperçus  sur  l'importance  de  l'application  de  ce  procède'  à 
l'importation  des  sangsues  qui  s'est  accrue  depuis  quelques 
années,  dans  une  proportion  tout-à- fait  extraordinaire. 

En  1817  ,  cette  importation  était  de  5,900  sangsues,  re- 
présentant une  somme  de  177  francs.  Elle  s'éleva  en  i8a5 
à  9,041,220  sangsues,  271,286  fr.  ;  en  1826,  21,707,520 
sangsues,  651,219  fr.  \  en  i83o,  35,485,ooo  sangsues, 
1,064, 55o  &•  ;  enfin,  en  i832  ,  57,487,000  sangsues, 
1 ,724^61  o  francs. 


académie  royale  de  médecine. 

(Mai  18340 

Bazar  chirurgical. — Mort  de  Maygrier. — Orthopé- 
die.—Ecclectisme. —  Capsules  de  gélatine.-^ Alun 
antipériodique*— Variations  de  la  taille. —Magné- 
tisme animal. — Composition  du  prochain  fascicule •• 
— Buste  de  Percy.—Bjrgiène  des  prisons. — Comité 
jsecret  pour  F  examen  des  titres  des  candidats  à  la 
place  vacante. 


Séance  du  6  mai.  —  Le  président  fait  part  à  l'Académie 
d'une  lettre  du  ministre ,  qui  annonce  que,  conformément 
au  vœu  exprimé  par  le  conseil  d'administration  au  nom  de 
l'Académie ,  il  a  donné  des  ordres  pour  que  l'entrée  de  tous 
les  établisse  mens  dont  la  publicité  est  restreinte ,  soit  de 
droit  accordée  à  tout  académicien ,  sur  la  présentation  de 
sa  médaille. 

Bazar  chirurgical.— M.  Thillaye,  en  son  nom  et  au  nom 
de  M.  Amussat,  fait  un  rapport  favorable  sur  l'établisse- 
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ment  fondé  par  M.  Mélécot  sous  le  nom  de  bazar  chirurgi- 
cal. Il  le  croit  digne  des  encouragemens  et  de  l'approba- 
tion de  F  Académie,  et  témoigne  le  désir  cjue  pour  éviter 
toute  irrégularité  dans  cette  fondation,  M.  Mélécot  se  mu- 
nisse d'un  titre  légal,  à  l'intar  des  dentistes,  bandagis- 
tes,  etc.  / 

Mort  de  Maygrier. — M.  le  président  annonce  la  mort  de 
M.  Maygrier,  décédé  le  29  avril. 

%  Orthopédie.  —  M.  Bricbeteau  fait  un  rapport  sur  une 
note  adressée  il  y  a  quelque  temps  par  M.  Pravaz,  et  pro- 
pose à  l'Académie  d'accorder  son  approbation  aux  nou- 
velles machines  de  l'auteur. 

M.  Itard  prend  la  parole  pour  adresser  "au  rapport  qui 
vient  d'être  fait,  comme  à  tous  ceux  qu'il  a  déjà  entendus 
sur  l'orthopédie ,  le  reproche  de  toujours  omettre  la  dis- 
tinction des  déviations  en  deux  espèces^  et  d'abord  celles 
qui  sont  augmentées  par  la  marche  et  la  station ,  et  dimi- 
nuées ,  att  contraire,,  par  la  suspension ,  le  repos  et  la  posi- 
tion horizontale  :  celles-là  sont  curables  :  il  n'en  est  pas  de 
même  des  déviation»  de  la  seconde  espèce  ,  ou  de  celles  qui 
sont  invariables,  quelle  que  soit  la  position  des  malades*  Ici 
tous  les  moyens  orthopédiques  sont  infructueux ,  ou  même 
dangereux. 

M. .  Viilermé  cite  l'exemple  d'un  enfant  auquel  il  donne 
des  soins ,  à  l'appui  de  la  pratique  qui  consiste  à  combiner 
l'exercice  du  membre  ,  du  côté  de  la  concavité  de  la  cour- 
bure de  l'épine  ,  avec  les  pressions  latérales  sur  la  con- 
vexité. 

Le  rapport  et  ses  conclurions  sont  adoptés. 

Eclectisme.  — M.  Bousquet  fait  un  rapport  sur  un  mé- 
moire de  M.  Risuéno  de  Amador,  intitulé  »  Réflexions  sur 
les  avantages  de  V éclectisme  en  médecine. 
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L'auteur  s'est  surtout  attache  dans  ce  mémoire  à  établir 
la  distinction  des  Sciences  physiques  et  physiologiques  : 
dans  les  premières,  simplicité ,  invariabilité  des  faits  qui  se 
reproduisent  toujours  de  la  même  manière  :  dans  lès  der- 
nières, au  contraire,  variabilité  perpétuelle  des  faits  qui  né 
permet  jamais  d'en  tirer  des  conclusions  absolues.  Sous  ce 
rapport,  la  physiologie  se  rapprocherait  plus  de  la  psycho- 
logie que  de  la  physique.  L'auteur  conclut  de  là  l'impossi- 
bilité de  systématiser  la  médecine ,  et  l'indispensable  né- 
cessité de  recourir  à  l'éclectisme ,  qui  seul  peut  conduire  à 
l'appréciation  la  plus  probable  et  la  plus  approximative  de 
la  vérité.  Le  rapporteur  fait  le  plus  grand  éloge  dé  la  pers- 
picacité et  de  la  justesse  de  vues  qu'a  montrées  l'auteur 
dans  le'  développement  de  son  idée  principale.  Il  conclut 
en  proposant  de  le  faire  inscrire  parmi  les  candidats  aux 
places  de  correspondons. 

M.  Rochoitx  demandé  vivement  la  parole  t  Puisque  l'é» 
clectisme  a  un  nom ,  dit-il,  il  faut  bien  que  ce  soit  quelque 
chose,  qu'il  existe.  Puisqu'il  existe,  il  a  dû' se  révéler  par 
ses  actes.  Quelqu'un  pourrait-il  me  dire  ce  qu'a  fait  l'é- 
clectisme? 

M.  Keraudrefi.  L'éclectisme  n'est  que  cette  méthode  fort 
ancienne  qui  consiste  à  recueillir  tous  les  faits  pour  en  dé- 
duire des  conséquences  :  nous  ne  faisons  pas  autre  chose 
tous  tant  que  nous  sommes,  nous  sommes  donc  tous  éclec- 
tiques. (On  rit.) 

M.  Rochoux*  Mais  encore  un  coup  qu'a  fait  l'éclectisme? 
Y  a-t-il  une  seule  découverte  dans  la  science  qui  lui  soit 
<iue?  A-t-il  inventé  le  quinquina?  C'est  la  méthode  expéri- 
mentale qui  a  tout  fait  en  médecine. 

M.  Keraudren.  La  méthode  expérimentale  rentre  dans 
l'éclectisme. 

M.  Castel  partage  jusqu'à  un  certain  point  les  idées  de 
M.  Rochoux.  L'éclectisme  n'est  pdint  un  système,  c'est  Pâb- 
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sence  de  tout  système.  Mais  il  ne  faut  pas  non  plus  placer 
toute  la  médecine  dans  la  méthode  expérimentale.  "White 
a  réfuté  par  le  seul  raisonnement ,  et  sans  l'appui  d'aucune 
expérience,  toute  la  doctrine  de  Baller  sur  l'irritabilité, 
fondée  sur  une  multitude  d'expériences;  dont  le  physiolo- 
giste allemand  avait  tiré  des  conséquences  fausses.  L'au- 
teur de  ce  mémoire  a  dit,  et  M.  le  rapporteur  a  admis  que 
la  médecine  se  rapproche  plus  de  la  psychologie  que  des 
sciences  physiques,  et,  selon  M.  Castel,  c'est  précisément 
le  contraire  qui  est  la  vérité. 

M  Piorry.  Les  mots  nous  cachent  ici  les  choses.  Il  faut 
aller  au  fond  de  la  question.  L'éclectisme  ne  signifie  rien  : 
Éclectiques,  anatomistes,  vitalistes,  tous,  sous  quelque 
drapeau  qu'on  nous  range  ,  qu'avons-nous  à  faire  ?  cher- 
cher le  bon,  le  vrai  partout  où  il  se  trouve.  (Rire  universel  : 
c'est  précisément  là  l'éclectisme.  )  Eh  bien  !  si  tout  le  monde 
est  éclectique,  il  s'en  suit  qu'il  n'y  a  pas  d'éclectiques. 

Le  rapport  et  ses  conclusions  sont  adoptés. 

M.  Sanson  lit  un  rapport  sur  un  mémoire  de  M.  Desèze 
de  Reims ,  relatif  aux  procédés  opératoires  employés  contre 
V engorgement  des  amygdales ,  et  en  particulier  sur.  celui 
de  Desault.  L'auteur,  après  un  exposé  historique  de  ces  di- 
vers procédés ,  établit  sur  des  raisonnement  la  préférence 
qu'il  accorde  à  celui  de  Desault,  qu'il  a  un  peu  simplifié. 
Ses  raisonnemens ,  pas  plus  que  les  éloges  de  Bichat,  ne  ré- 
habiliteront un  procédé  tombé  dans  un  juste  oubli.  Le  dé- 
pôt aux  archives ,  et  l'inscription  de  l'auteur  sur  la  liste 
des  candidats  aux  places  de  correspondans  étrangers ,  pro- 
posés par  le  rapporteur,  sont  adoptés. 

.  M.  Maingault  lit  un  travail  pour  démontrer  que  l'Aca- 
démie doit  reprendre  la  discussion  du  rapport  sur  le  ma- 
gnétisme animal.  Il  est  interrompu  dens  sa  lecture  par  de 
fréquentes  interpellations;  enfin,  l'Académie  qui  se  lève 
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presque  en  masse,  le'force  à  remettre  à  la  séance  prochaine 
la  fin  de  son  discours. 

Séance  du  i3.  A  propos  du  procès-verbal,  M.  Rochoux 
revient  à  la  charge  contre  l'éclectisme  :  il  n'est  pas  étonné 
qu'on  n'ait  eu  rien  à  lui  répondre ,  attendu  que  s'enquérir 
des  œuvres  de  l'éclestisme ,  c'est  demander  à  connaître  la 
postérité  d'un  castrat.  (On  rit.  ) 

Capsules  de  gélatine.  —  M.  Planche  fait  un  rapport  fa- 
vorable sur  les  capsules  de  gélatine,  imaginées  par  M.  Du- 
blanc,  pour  enfermer  tous  les  médicamens  liquides  ou 
mous  dont  l'odeur  et  la  saveur  ont  besoin  d'être  masquées. 
Ces  capsules,  ainsi  chargées  et  fermées,  peuvent  être 
transportées  et  avalées  comme  les  pilules  :  on  en  varie  le 
volume  à  volonté.  Le  baume  de  copahu  lui-même ,  en- 
fermé dans  ces  espèces  de  coques  ,  ne  laisse  échapper  au- 
cune odeur.  Elles  ont  l'avantage  de  pouvoir  administrer 
certains  médicamens  à  l'état  de  pureté  ,  et  sans  aucun  al- 
liage avec  des  substances  étrangères,  qui  atténuent  ou 
même  altèrent  leurs  propriétés.  La  commission  propose  à 
l'Académie  d'accorder  son  approbation  aux  capsules  de 
M.  Dublanc.  (Adopté.) 

Alun  dans  les  fièvres  intermittentes.  —  1VÏ.  Delens  lit  un 
rapport  sur  une  note  de  M.  Bourgeois,  médecin  à  l'hôpital 
d'Alger ,  qui  prétend  avoir  découvert  dans  l'alun  des  pro- 
priétés antipériodiques  aussi  puissantes  qu'au  sulfate  de 
quinine.  11  dit  l'avoir  employé  aux  mêmes  doses,  en  po- 
tion, seul  ou  uni  au  laudanum,  avec  un  succès  constant. 
Il  ne  cite,  du  reste,  aucune  observation  à  l'appui. 

L'emploi  de  ce  moyen  n'est  pas  nouveau.  M/  Cazal  avait 
guéri,  en  1807,  deux  fièvres  pernicieuses  hémorrhagi- 
ques ,  par  l'alun ,  à  la  dose  de  trois  gros ,  et  quelques  fiè- 
vresquartes.  De  plus,  son  efficacité  est  loin  d'être  prouvée. 
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Il  a  échooé  deux  fois  contre  deux  intermittente*  simples , 
qui  ont  cédé  tout  de  suite  au  sulfate  de  quinine ,  entre  le* 
mains  d'un  médecin  de  Saint-Denis,  que  la  commission 
avait  prié  de  faire  quelques  essais.  La  commission  conclût: 
i°  que'ce  remède  n'est  pas  nouveau ,  et  que  rien  ne  prouve 
sa  supériorité  ;  2°  que  cependant  les  deux  faits  cités  par  la 
commission  né  suffisant  pas  pour  baser  une  décision, 
M.  Bourgeois  soit  invité  à  donner  le  détail  des  guérisoas 
qu'il  a  obtenues. 

M.  Rochoux  saisit  l'occasion  de  ce  rapport,  qu'il  trouve 
très  bien  fait,  pour  conclure  que  tout  ce  qu'on  à  considéré 
comme  le  produit  de  l'éclectisme  a  été  produit,  au  con- 
traire, par  la  méthode  expérimentale.  (Le  rapport  et  tes 
conclusions  sont  adoptés.) 

M.  Bonnet  lit  un  long  mémoire  sur  les  maladies  qui  se 
présentent  le  plus  ordinairement  à  Barréges  et  sur  ces  eaux 
dont  il  est  le  médecin. 

Variations  de  la  taille.  —  M.  Velpea»  présente  u« 
homfne  de  4<>  ans ,  sur  le  corps  duquel  est  passée  une  voi- 
ture ,  dans  son  enfance.  Cet  homme  se  grandit  et  se  rap<* 
pe tisse  à  volonté  de  deux  pouces.  L'allongement  paraît  se. 
faire  uniquement  dans  le  bassin  ,  et  principalement  par  lia 
mouvement  d'ascension  et  de  descente  du  sacrum  entre  les 
OS  des  hanches.  La  mobilité  des  pubis  est  peu  prononcée. 
Cet  homme  exécute  plusieurs  fois  devant  l'Académie  cette 
singulière  manœuvre. 

Magnétisme  animal.  —  M.  Afaingault  achève  la  lecture 
de  son  mémoire  sur  le  magnétisme,  et  conclut  à  ce  que  le 
rapport  de  la  commission ,-  déjà  vieux  de  plusieurs  années, 
soit  discuté. 

.  M.  Ferru»  appuie  la  proposition,  ainsi  que  ML  Louée* 
qui  dit  qu'il  est  sans  exemple  qu'un  rapport  fait  à  l'Acadé- 
mie &*ait  pas  été  discuté. 


M.  Husson  rappelle  ie  mandat  de  la  commission.  Elle  a 
été  chargée  d'observer  et  de  constater  les  expériences  qu'oïl 
s'offrait  à  faire  sous  ses  yeux.  Si  M.  Maingault  et  1* Acadé- 
mie veulent  discuter  des  faits  qu'ils  n'ont  point  vus ,  la 
discussion  lui  paraît  impossible*  fci  On  veut,  au  contraire, 
attaquer  les  conclusions  que  la  commission  pouvait  en  ti- 
rer, il  est  prêt  à  accepter  le  combat  et  à  le  soutenir. 

M.  Desgenettes  appuie  la  proposition  de  M.  Maingault. 
Il  faut  que  le  public  sache  à  quoi  s'en  tenir  sur  l'opinion 
,  de  l'Académie  relativement  au  magnétisme.  Il  faut  que 
l'Académie  prenne  uri  parti.  En  science  comme  en  politi- 
que, les  gens  sans  opinion  sont  improductifs,  ce  sont,  pour 
me  servir  d'une  expression  naïvement  énergique  employée 
tout-à- l'heure,  de  vrais  castrats.  (Rire  général.) 

M.  Maingault  déclare  ne  point  attaquer  les  faits  rappor- 
tés par  M.  Husson,  mais  seulement  les  conséquences  qu'il 
en  a  déduites, 

M»  Husson  :  Dites  rapportés  par  la  commission  :  tous  Us 
membres  sont  solidaires*  Il  est  vrai  que  MM.  Double  et 
Magendie  ont  refusé  de  signer  le  rapport;  mais  ils  avaient 
d'abord  refusé  d'assister  aux  expériences.  L'absence  de 
leur  signature  n'est  doue  d'aucun  poids.  Il  en  résulte  que 
U  commission  est  restée  composée  de  neuf  membres  qui 
sont  garans  des  faits  qu'ils  ont  vus. 

SI.  Bouillaud  demande  le  renvoi  de  la  discussion  à  la 
prochaine  séance ,  attendu  l'heure  avancée  el  ¥k»por  ta^ce 
4u  sujet,  (Adopté*) 

SiUncb  nu  ao,  —M,  le  président  invite  la  commissioa 
des  prix  à  presser  son  rapport  pour  la  séance  annuelle  ql*i 
approche, 

M,  Cornac  demande  ce  qu'ont  résolu  MM.  les  adjoints 
à  cet  sujet,     . 

M.  le  président  léponj}  qu'ils, ont  décidé  à  l'unanime 
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qu'ils  renonçaient  à  concourir ,  pour  jouir  des  privilèges 
de  juges  comme  les  titulaires. 

Composition  du  prochain  fascicule.  ~  M.  Bousquet,  au 
nom  du  comité  de  publication  .  propose  de  composer  le 
prochain  fascicule  des  Mémoires  de  l'Académie  des  travaux 
suivans: 

i°  Rapport  de  la  commission  des  épidémies. 

2°  Mémoire  sur  l'épidémie  de  typhus  qui  a  régné  à 
Toulon. 

3°  Rapport  de  M.  Dubois  sur  la  version  du  fœtus. 

4°  Mémoire  de  M.  Goyrand ,  d'Aix ,  sur  la  rétraction 
des  doigts,  avee  le  rapport  de  M.  Sanson. 

5°  Rapport  de  M.  Girard  sur  le  mémoire  de  MM.  Ha- 
inont  et  Fisher  sur  la  cachexie  aqueuse  des  bêtes  à  laine1 
en  Egypte.  (Adopté.) 

JVL  Cornac  fait  remarquer  que  la  couverture  du  dernier 
fascicule  est  remplie  d'annonces  des  livres  qui  se  vendent 
chez  le  libraire  ,  et,  entre  autres,  des  ouvrages  sur  l'ho- 
mœopathie  :  Ne, serait-il  pas  plus  digne  de  l'Académie  d'y 
faire  figurer  l'indication  des  ouvrages  qui  lui  ont  été  adres- 
sés? (Appuyé) 

M.  Bousquet  fait  observer  qu'un  traité  a  été  passé  par 
l'Académie  avec  un  libraire  pour  l'impression  de  ses  Mé- 
moires ,  et  que  rien  n'ayant  été  stipulé  à  cet  égard ,  la  cou- 
verture est ,  suivant  l'usage ,  la  propriété  de  l'éditeur , 
qui  la  remplit  comme  bon  lui  semble.  L'idée  de  M.  Cornac 
lui  paraît,  d'ailleurs ,  fort  bonne ,  et  le  traité  étant  sur  le 
point  d'expirer,  il  conviendra,  en  le  renouvelant,  d'impo- 
ser cette  condition  au  libraire.  (Renvoi  au  conseil  d'admi- 
nistration.) 

Magnétisme  animal.  —  M.  Maingault  relit  les  conclu- 
sions.de  son  travail  relatives  à  la  discussion  du  rapport  sur 
'  le  magnétisme  animal ,  et  demande  formellement  que  l'A- 
cad'émie  fixe  un  jou*  pour  cette  discussion. 
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M.  Husson  répète  que  la  commission  est  toute  prête  à 
discuter  les  conclusions  de  son  rapport,  mais  qu'elle  ne 
souffrira  pas' qu'on  vienne  contester  devant  eDe  des  faits 
qu'on  n'a  pas  vus. 

M.  Rochoux  soutient  que  l'Académie  ne  saurait  admet- 
tre la  distinction  établie  par  M.  Husson.  11  ne  s'agit  pas  de 
contester  la  véracité  des  faits,  mais  d'en  apprécier  la  va- 
leur scientifique.  M.  Rochoux  développe  son  idée  par  les 
deux  exemples  suivans  :  Un  paysan  voit  le  soleil  se  lever 
en  un  point  du  ciel ,  et  se  coucher  au  point  opposé ,  il  eu 
conclut  que  cet  astre  tourne.  Le  physicien  voit  le  même 
fait ,  il  le  discute ,  et  conclut  que  c'est  la  terre  qui  tourne. 
On  place  derrière  la  tête  d'une  femme  en  état  de  somnam- 
bulisme une  montre  qui  marque  trois  heures  un  quart. 
La  somnambule  dit  qu'elle  marque  trois  heures  moins  un 
quart.  Certaines  personnes  en  concluent  que  cette  femme 
voit  par  l'occiput;  moi  j'en  conclus  qu'elle  ne  voit  pas. 

M.  Ferrus  accepte  la  première  comparaison  de  M.  Ro- 
choux ,  mais  encore  faut-il  que  le  physicien  ait  vu  comme 
le  paysan  le  soleil;  et  les  académiciens  ont  la  prétention 
déjuger  des  faits  qu'ils  n'ont  point  vus. 

M.  Cornac  a  cherché,  depuis  nombre  d'années,  à  s'assu- 
rer de  la  lucidité  des  somnambules  5  il  n'a  pu  en  voir  un 
exemple  bien  avéré.  Toutes  les  merveilles  qu'on  a  contées 
à  ce  sujet  lui  paraissent  du  charlatanisme.  Il  demande  Tor- 
dre du  jour. 

MM.  Honoré,  Nacquart,  Ândral,  Bouillaud,  demandent 
fortement  que  la  discussion  ait  lieu  sur  tous  les  points  du 
rapport,  faits  et  conclusions,  sans  aucune  restriction.  C'est 
un  droit  imprescriptible  auquel  il  faut  se  soumettre. 

M.  Bouillaud  a  ses  raisons  pour  réclamer  la  discussion, 
il  s'agit  de  démasquer  le  charlatanisme.  Obligé,  pour  écrire 
un  article  sur  cette  matière,  de  faire  de  nombreuses  recher- 
ches et  de  s'assurer  par  lui-même  des  faits,  il  n'a  pu 
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décider  un  seul  magnétiseur  à  pratiquer  sous  ses  yeux.  La 
meilleure  preuve  pour  lui  que  tout  cela  n'est  que  charlatan 
nisme,  c'est  que  la  plupart  des  magnétiseurs  ont  changé  leur 
habit  avec  la  mode  et  se  sont  fait  homœopathes. 

M.  Adelon  tire  la  commission  d'embarras ,  en  donnant 
l'idée  que  son  rapport  pourait  bien  n'en  être  pas  un,  mais 
plutôt  un  compte  rendu,  un  simple  résumé  des  faits  propres 
&  éclairer  une  question,  et  qui  a  été  mis  sous  les  yeux  de 
l'Académie.  Dans  ce  dernier  cas,  dit -il,  il  n'y  aurait  pas 
lieu  à  discuter. 

M.  Guêneau  de  Mussy  saisit  avidement  cette  voie  dé- 
tournée qui  lui  est  ouverte  par  M.  Adelon.  Il  soutient  que, 
en  effet,  le  rapport  de  la  commission  n'est  pas  un  rapport, 
qu'elle  a  soumis  à  l'Académie  les  faits  nombreux  qu'elle  a 
recueillis  depuis  quatre  ans,  sans  en  tirer  aucune  conclusion 
générale,  qu'elle  a  même  déclaré  ces  faits  insuffisans  pour 
éclaircir  la  question  du  magnétisme.  Il  demande  que  la 
commission  poursuive  ses  recherches,  et  que  la  discussion 
soit  ajournée.     - 

Ou  a  beau  dire  et  répéter  que  l'Académie  a  nommé  une 
commission  pour  faire  un  rapport,  que  cette  commission  « 
fait  un  travail  qu'elle  a  elle-même  intitulé  rapport,  qu'en 
conséquence  ce  rapport  doit  être  discuté,  que  le  prétendit 
nom  de  compte  rendu  dont  on  veut  qualifier  le  travail  de 
la  commission,  n'est  qu'un  moyen  d'échapper  àla  discussion, 
1" Académie,  après  une  vive  opposition  et  une  discussion 
assez  orageuse  qui  s'est  prolongée  toute  la  séance,  adopte  la 
proposition  de  M.  Adelon,  de  ne  considérer  le  premier  tra* 
vail  de  la  commission  que  comme  une  coïiimunication,  de 
l'engager  à  continuer  ses  recherches  et  d'ajourner  la  discus- 
sion jusqu'à  la  présentation  d'un  nouveau  rapport. 

Entre  autres mpts  piquans  que  nous  avons  entendus  dans 
cette  discussion,  nous  citerons  celui  de  M.  Desgenettes  qui 
a  de  plus  le  mérite  d'exprimer  une  idée  vraie  :  combattant 
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l'ajournement  et  demandant  la  prisé  en  considération,  afin 
que  l'Académie  pût  au  moins  se  tourner  vers  le  magnétisme 
quand  ses  discussions  seraient  un  peu  minces  et  qu'elle 
n'aurait  rien  de  mieux  à  faire,  qu'est-ce  en  effet  que  l'ajour- 
nement? dit  le  spirituel  académicien  ;  c'est  le  pendant  du 
bureau  des  renseignement,  ce  sont  des  oubliettes. 

La  séance  est  levée  au  milieu  d'une  vive  agitation  ; 
l'horloge,  ce  grand  contrôleur  des  discussions,  suivant 
l'expression  piquante  du  même  M.  Desgenettes,  marquant 
près  de  six  heures. 

Séance  bu  27.— -M.  Bousquet  écrit  qu'il  renonce  à  là 
candidature  pour  la  place  vacante  dans  la  section  de  patho- 
logie interne. 

M.  Landré  Beau  vais,  absent  depuis  plus  de  six  mois  pour 
cause  de  maladie,  paraît  à  la  séance  et  reçoit  les  félicitations 
d'un  grand  nombre  de  membres  sur  le  meilleur  état  de  sa 
santé. 

M.Goyrandd'Aix  adresse  un  mémoire  intitulé  :  delaher» 
nie  inguinale  interstitielle  (MM,  Ribes  et  Sanson,  rappor- 
teurs)» 

M.  Husson  lit  au  nom  de  M.  Renauldin  ,  absent  par  in- 
disposition, un  rapport  sur  un  travail  de  M.  Gasquier  ayant 
pour  titre  :  Abrégé  de  Vhistoire  de  la  Médecine  considérée 
comme  science  et  comme  art.  Il  conclut  le  dépôt  au* 
archives,  et  l'inscription  de  l'auteur  sur  la  liste  des  candi- 
dats aux  places  de  correspondais.  (Adopté  après  quelques 
observations.)  .u  * 

M.  Cornac  propose  l'insertion  du  rapport  dans  les  fasei» 
cul  es.  Cette  proposition  n'est  pas  appuyée. 

Buste  de  Percjr.  *—  M.  Desgenettes  fait  un  rapport  sur  le 
placement  dans  la  salle  des  séances' du  buste  de  M.  Percy. . 
Le  règlement  de  l'Acadéfciie  veut  qu'une  pareille  décision 
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ne  soit  prise  que  cinq  ans  après  la  mort  du  membre  auquel 
cet  honneur  peut  être  décerné.  M.  Percy  est  mort  en  1827; 
madame  la  baronne  Percy  offre  à  l'Académie  le  buste  en 
marbre  de  son  défunt  époux,  ouvrage  de  M.  David.  Les 
services  de  M.  Percy  sont  trop  connus  pour  qu'il  soit  iiéces: 
saire  de  les  rappeler.  11  fut  le  premier,  chirurgien  militaire 
de  notre  époque.  La  commission  propose  d'accepter  l'offre 
de  madame  Percy  et  de  placer  le  buste  dans  la  salle  des 
séances. 

L'Académie  adopte  à  l'unanimité  la  proposition  de  la 
commission,  ainsi  que  celle  de  M.  Mérat  qui  demande  qu'on 
adresse  à  la  veuve  copie  du  rapport  de  M,  Desgenettes. 

Hygiène  et  état  sanitaire  des  prisons.  — WL.  Férrus  fait 
un  rapport  fort  étendu  sur  une  collection  de  mémoires  de 
divers  médecins  attachés  aux  maisons  de  détention,  sur  les 
maladies  régnantes,  et  les  améliorations  à  apporter  au  ré- 
gime intérieur,  et  à  la  disposition  de  cesétablissemens.  Ces 
pièces  ont  été  envoyées  parle  ministre  du  commerce  et  des 
travaux  publics. 

Pour  répondre  aux  diverses  questions  faites  par  le  ministre, 
les  documens  envoyés  sont  tout-à-fait  insuffisans,  puisqu'il 
y  a  absence  de  renseignemens  sur  onze  maisons,  et  ce  sont 
les  plus  importantes;  nous  citerons  entre  autres,  Beaulieu, 
Clermont,  Embrun,  Melun,  Mont  Saint-Michel,  Rennes  et 
Lyon. 

La  plupart  des  travaux  envoyés  sont  aussi  fort  incomplets. 

Les  maisons  dont  les  médecins  ont  adressé  quelques  ren- 
seignemens à  l'Académie  sont  celles  de  : 

i°  Cadillac.  (M.  Blondeau,  médecin.)  La  débauche  est  la 
principale  cause  des  maladies  qu'on  y  observe;  son  régime 
intérieur  a  pourtant  beaucoup  été  amélioré  depuis  quel- 
ques années.  Il  y  a  régné  en  i833  une  épidémie  de  variole 
maligne.  M.  Ferrus  regrette  qu'on^i' y  ait  pas  fait  l'examen 
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phréoologique  de  la  veuve  Bancal  ,<  décédée  dans  cette 
maison.  ,     i  .',',;    .      "   .      » 

2°  Fontevrauk.  M.  Fer  rus  appelle  l'attention  sur  cette 
prison  qui  sur  une  population  de  ;?,Q6o  '  individus  »  a. offert 
dans  une  année  2,1 3a  malades.  Hy  a. eu  une  épidémie  de 
grippe.  , 

3°  Glervaux.  On  y  a  aussi  observé  la  grippe.  C'est  moins 
au  régime,  qu'à  l'humidité  générale.deja  ville  que'M.Clé-n 
ment,  médecin  de  cette  maison,  attribue  les  maladies 
régnantes.  f  .  :; 

4°  Limoges.  M.  Ferrus  fait  le  plus  gr$nd  éloge  o>mr  tra^ 
vail  de  M.  Voisin,  chirurgien,  sur.  une  épidémie  de  fie  vue 
bilieuse  qu'il  y  a  observée  en  iS33.  CeUefprJsQnifistJattmide 
et  mal  située.  •     i.  • ->  f  : *-.'■',»  -,. .  ,\  .  -   . 

5°  Àix.  Après  avoir  cité  l'observation  d'un  indiyidu  mort 
de  chagrin  pour  avoir  été  séparé  de  sa  famille,  M.  le  rappor- 
teur insiste  sur  la  ne'cessité  d'être  moins  avare  .des-  permis- 
sions pour  laisser  communiquer  les  prisonniers  avec  leur 
famille;  il  pense  que  ces  rapports  ne  peuvent  être  que  dans 
l'intérêt  de  leur  santé  et  de  leur  amélioration  morale. 

M,  Ferrus  examine  encore  quelques  travaux  plus  incom- 
plets et  moins  intércssans,  et  aborde  les  questions  que  la 
commission  avait  à  résoudre.  La  première  porte  sur  les, 
moyens  d'améliorer  l'état  sanitaire  des  prisons  :  les  uns , 
particuliers  à  chaque  maison,  à  sa  situation,  etc. \  sont  par- 
faitement indiqués  par  la  plupart  des  médecins.  Les  autres, 
généraux,  consisteraient  principalement  dans  des  change- 
mens  à  apporter  au  régime  qui  devrait  être  plus  salubre.' 
Ainsi  il  serait  bon  d'adopter  pour  les  détenus  le  pain  donné, 
aux  soldats,  de  leur  donner  quatre  fois,  au  lieu  de  deux,  de 
la  viande  par  semaine,  du  vin  aux  scrofuleux,etmêmeaux 
autres  prisonniers,  de  supprimer  les  cantines  qui  font  des 
prisons  de  véritables  guinguettes,  où  les  détenus  qui  ont 
quelque  argent  boivent  avec  excès  un  vin  fort  cher  et 
Tome  II.  Juin  i834-  3o 
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de  mauvaise  qualité,  tartdls  que  les  autres  ëh  sont  tout-à-fait 
privés j  de  faire,  pour  établir  ces  améliorations  sans" 
augmentation  de ->dépeiisett  pour  l'état,  une  reténue  suffi- 
sante sur  le  travail  d*  chaque  itîctivldu.  Il  faudrait  aussi1 
changer  les  vètemeas-dtlMver  et  d'été  non  plus  à  jour  fixe 
comme  l'a  prescrit  jusqu'ici  l'administration,  mate  lorsque 
la  température  seule  le  coftthiafldérait.  On  éviterait  par 
là  une  foule  d'âffoiftions  catarrhâles,  et  on  diminuerait  là 
fréquence  des  phthisles  pulmonaires.  Il  serait  nécessaire  de 
substituer  des  cellules  bien  aérées  aux  cachots  obscurs  et 
malsains,  de  cfaauftfef  lés  euàthbf  es  au  besoin  ,  de  n'y  avoir 
que  des  lits  séparj&.de  remplacer  les  latrines  infectes  par 
des  fossés-mobiles  inodores,  d'établir  des  bassins  pour  ban 
gner  les  détenus ,  ou  au  moins  les  soumettre  à  des  lavages 
généraux  répétés  de  temps  en  temps,  et  supprimer  quel- 
ques genres  d'atelie rs  malsains,  etc. 

Il  serait  difficile,  d'après  l'état  incomplet  des  documens 
envoyés, derépondréconvettableinentaux  diverses  questions 
posées  par  l'autorité.  Il  aurait  fallu  avoir  des  renseignement 
précis  sur  les  causes,  les  symptômes,  la  marché,  la,  termi- 
naison, le  caractère  générai  et  la  nature  des  maladies, 
surtout  de  celles  qui  y  régnent  le  plus  ordinairement  5 
quelques  détails  particuliers  sur  chaque  détenu  ,  sur  son 
moral,  les  causes  de  sa  détention ,  etc.  La  commission  à 
pensé  qu'il  serait  bon  d'adopter  pour  ces  maisons  des  ta- 
bleaux uniformes  suivant  un  ordre  nosologique  pour  pou- 
voir faire  une  sorte  de  statistique  des  maladies;  un  journal 
clinique  et  des  cahiers  de  visite  sous  un  mode  uniforme 
concourraient  au  même  but. 

La  commission  exprime  le  regret  que  les  questions  du 
ministre  aient  été  purement  médicales]  l'étude  du  moral  est 
indissolublement  liée  à  celle  du  physique  et  est  aussi  bien 
du  ressort  des  médecins ,  dont  le  concours  est  absolument 
nécessaire  pour  <jue  ces  études  puissent  être  faites  d'une 


SOCIÉTÉ    DE    MÊDECIJNK    DE    PARIS,  fô% 

manière  complète.  M*  Ferrus  propose  de  soumettre  ces 

!  observations  au  ministre. 

'  Al.  Chevallier  rappelle  les  falsifications  des  farines  desti- 

nées à  la  nourriture  des  détenus  de  Fonte vrault ,  sur 
lesquelles  il  a  été  chargé,  dans  le  temps,  de  faire  un  rapport, 
et  demande  qu'on  envoie  dans  toutes  les  maisons  de  déten- 
tion une  instruction  sur  les  moyens  propres  à  faire  recon- 
naître ces  fraudes. 

La  discussion  du  rapport  est  renvoyée  à  la  prochaine 

I  séance. 

L'Académie  se  forme  en  comité  secret  pour  entendre  le 
rapport  de  M.  Àndral  fils,  sur  les  titrés  des  candidats  à  la 

■  place  vacante  de  membre  titulaire  dans  la  section  de  met 

i  decine. 


COMPTE   RENDE 

Des  séances  de  la  Société  de  médecine  de  Paris. 
Séance  du  18  avril  1854.  ' 

(Présidence  de  M.  Roche.) 

Fracture  des  vertèbres.  -+-  CJilorùse.  — *  Seigle  ergoté 
dans  VavortemenU  *—  Plates  par  armes  à  Jeu.  — 
Croup  )  trachéotomie. 

ML  JSicod  met  sous  les  yeux  de  la  société  Une  eolonne 
épinière  présentant  cinq  vertèbres  fracturées;  cet  accident 
fut  causé  par  «ne  roue  de  voiture  qui  passa  sur  le  corps 
d'un  homme ,  lequel  vécut  quarante  jours ,  d'après  ce  que 
rapporte  M.  Nicod. 

If -•  SebaHorimït  h.  lecture  é'tin  mémoire  ayant  pour  ti- 
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tre  :  Existe-t-il  des  cas  de  variole  franche  chez  des  indi- 
vidus qui  ont  été  vaccinés  ? 

M.  Forget  fait  un  rapport  verbal  sur  le  compte  rendu 
des  travaux  de  la  Société  de  médecine  pratique  pendant  les 
années  18  h  et  i83a,  par  M.  Serrurier,  secrétaire-général. 
Après  cette  lecture,  M.  de Lens  dit  qu'il  regrette  que 
AI.  Forget,  qui,  dans  son  rapport,  a  fait  sentir  que  M.  Ser- 
rurier montrait  un  peu  trop  de  complaisance  pour  les  idées 
de  la  Société  de  médecine  pratique,  ait  lui-même  fait 
preuve  de  quelque  complaisance  envers  M.  Serrurier. 
C'est  ainsi  qu'à  propos  de  la  chlorose  il  est  dit  :  que  les 
personnes  qui  sont  atteintes  de  cette  maladie  sont  souvent 
attaquées  d'affections  nerveuses ,  d'affections  cérébrales. 
On  se  tromperait  étrangement  si  on  prenait  ces  epi phéno- 
mènes pour  les  causes  de  la  maladie  elle-même ,  car  ce  qui 
prouve  le  contraire  ,  c'est  que  lorsqu'on  guérit  la  maladie 
principale  tous  ces  symptômes  disparaissent. 

M.  Fcrget  répond  avoir  dit  seulement  que  cette  opinion 
de  M.  Nauche  peut  être  soutenue,  et  que  du  reste  il  croit 
qu'en  médecine  il  n'y  a  pas  d'opinion  qu'on  ne  puisse  sou- 
tenir. Après  cette  digression ,  M.  Forget  a  de  nouveau  la 
parole  pour  lire  un  rapport  sur  le  congrès  .scientifique  de 
France ,  dont  la  première  session  a  été  tenue  à  Caen  en 
i833  (Voyez  le  précédent  cahier). 

M.  Sanson  désirerait  qu'on  ne  laissât  pas  dans  ce  rap* 
port  cette  phrase ,  que  «  les  pièces  d'anatomie  d'Ameline 
ne  valent  pas  le  mannequin  d'Auzou,  »  attendu  que  M.  Au- 
zou  est  l'élève  de  M.  Ameline.  M  Duval  fait  remarquer 
qlie  depuis  trente  ans  M.  Ameline  s'occupe  à  faire  de  Pa- 
natomie  avec  du  carton,  et  que  M.  Auzou  est  allé  à  Caen 
le  voir  travailler;  il  ajoute  que  toutefois  il  pense  que  dans 
les  deux  manières  de  faire  il  y  a  quelque  différence ,  mais 
l'idée  mère  appattient  à  M.  Ameline. 

M.  Chailljr  demande  à  dire  quelques  mots  sur  l'emploi 
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du  seigle  ergoté  dans  les  cas  d'avortement  et  dans  les  per- 
tes utérines.  Il  cite  trois  faits  dans  lesquels  il  a  administré 
celte  substance  avec  le  plus  grand  succès.  Le  plus  re- 
marquable est  celui  d'une  femme  qui  était  menacée  d'a- 
vorter. A  son  arrivée,  il  la  trouva  nageant  eh  quelque 
sorte  dans  le  sang;  il  donna  aussitôt  un  demi-gros  de  sei- 
gle ergoté  en  trois  prises  ,  et  la  perte  cessa  comme  par  en- 
chantement. 

M.  Sanson  donne  à  la  Société  quelques  détails  sur  les 
différentes  blessures  qu'il  a  été  à  même  d'observer  après  les 
événemens  qui  viennent  d'avoir  lieu  à  Paris.  Tous  les  bles- 
sés, dit  cet  honorable  médecin,  qui  sont  entrés  dans  mon 
service  l'ont  été  par  des  armes  à  feu;  du  reste,  on  a  beau- 
coup exagéré  dans  le  monde  le  nombre  des  individus  qui 
ont  été  victimes  des  déplorables  circonstances  dans  lesquel- 
les nous  venons  de  nous  trouver  ;  il  n'est  entré  à  l'Hôtel- 
Dieu  que  vingt  blessés,  et  d après  les  renseignemens  cer- 
tains que  je  mesuis  procurés  on  n'en  compte  que  cinquante 
ou  soixante  en  tout  dans  les  divers  hôpitaux  de  la  capitale. 
Une  chose  bien  remarquable,  et  qui  n'a  peut-être  pas  jus- 
qu'à présent  assez  fixé  l'attention  des  chirurgiens,  c'est  le 
mécanisme  de  la  déviation  des  balles,  déviation  vraiment 
extraordinaire  dans  certains  cas  :  un  individu  a  reçu  un 
coup  de  feu  vers  la  huitième  ou  neuvième  vertèbre  dor- 
sale ;  la  balle  est  sortie  de  la  cavité  de  la  poitrine  vers  la 
septième  côte,  s'est  portée  dans  le  creux  de  l'aisselle,  puis 
ensuite  a  filé  le  long  du  bras  et  est  sortie  enfin  par  le  coude; 
je  crois,  ajoute  M.  Sanson ,  que  cette  déviation  peut  très 
bien  être  expliquée;  en  général,  jusqu'à  présent  on  n'a 
pas  assez  tenu  compte  du  mouvement  d'impulsion,  et  sur- 
tout du  mouvement  de  rotation  qui  s'opère  dans  divers 
sens,  soit  de  gauche  à  droite ,  .soit  de  droite  à  gauche  ,  et 
que  l'on  peut ,  ce  me  semble ,  comparer  à  l'effet  qu'obtien- 


466  SOCIÉTÉS   SAVANTES. 

nent  les  joueurs  de  billard  par  la  manière  dont  ils  donnent 
l'impulsion  à  leurs  bijles. 

J'ai  reçu  aussi  un  blessé  qui  à  été  frappé  d'une  balle  qui 
est  venue  pénétrer  par  le  sacrum  et  est  sortie  par  la  fosse 
iliaque. 

Chez  un  autre  blessé ,  la  balle  a  pénétré  dans  la  cavité 
cotyloïde. 

Je  ferai  remarquer  que  la  plupart  des  blessures  sont  ex* 
trêmement  graves;  chez  un  de  ces  malheureux,  sur  la 
tempe  duquel  on  a  appliqué  le  canon  d'un  fusil  dont  on  a 
lâché  la  détente,  toutes  les  parties  osseuses  et  molles  de  la 
face  ont  été  écrasées  ;  la  langue  s'est  tuméfiée  et  est  tombée 
presque  toute  en  dehors  de  la  bouche.  M:  Sanson  rend 
compte  de  la  manière  dont  cet  homme  a  été  opéré  ;  il  lui 
a  fait  une  espèce  de  figure  en  rattachant  par  des  points  de 
suture  tous  les  lambeaux  de  chair  que  l'explosion  du  coup 
de  fusil  avait  divisés  ;  il  craignait  surtout  un  accident  qui 
peut  arriver  à  la  langue  lorsque  celle-ci  n'est  plus  conte- 
nue dans  Ja  bouche,  c'est  qu'elle  ne  tombât  en  arrière 5 
pour  prévenir  cet  inconvénient,  il  a  fait  maintenir  la  lan- 
gue par  des  fils  qui,  de  la  partie  antérieure  de  cet  organe, 
venaient  s'attacher  à  la  partie  postérieure  de  la  tête.  Cet 
homme  était  dans  une  stupeur  générale  et  dans  une  sorte 
d'engourdissement,  comme  cela  se  remarque  généralement 
après  une  commotion  violente  du  cerveau.  Il  a  prompt ement 
succombé;  et  à  l'ouverture  de  son  corps,  on  a  trouvé  à  la  base 
du  crâne,  sur  les  gouttières,  un  épanchement  de  sang  çon-* 
sidérable.  Du  reste ,  cette  sorte  de  stupeur  dont  je  viens  de 
parler ,  dit  M.  Sanson ,  existait  chez  la  plupart  des  blessés 
qui  ont  été  amenés  à  l'Hôtel-Dieu;  ils  étaient  généralement 
froids;  mais  il  ne  faut  pas  oublier  qu'ils  avaient  presque 
tous  passé  la  nuit  dans  la  rue  par  un  temps  extrêmement 
froid. 
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if,  Sanson  a  aussi  pratiqué  l'extirpation  du  bras  Sans 
l'article  9  et  à  un  militaire  la  résection  de  la  tête  de  l'hu-t 
mérus  ;ila,  parmi  ses  blessés ,  un  individu  qui  a  eu  le  eu»* 
bitus  brisé  à  sa  partie  moyenne  par  un  coup  de  feu;  il  es* 
père  conserver  le  bras  en  faisant  de  larges  débridemens,  }l 
a  déjà  passé  un  selon  et  fait  plusieurs  applications  de  sang* 
sues.  M.  Sanson  termine  cette  communication  en  disant 
que  la  plupart  des  blessés  dont  il  vient  de  parler  étaient , 
outre  les  coups  de  feu  qu'ils  avaient  reçu ,  lardés,  de  coups 
de  baïonnettes, 

M*  Pevilh  di$  que  puisque  la  Société  a  paru  prendre 
quelque  intérêt  aux  détails  que  lui  a  donnés  M.  Sanson ,  il 
lui  communiquera  ce  qu'il  a  observé  chez  quatre  persou* 
nés  dont  il  a  été  chargé  de  faire  l'ouverture  et  qui  avaient 
succombé  à  plusieurs  blessur es  qu'elles  avaient  reçues  dans 
une  maison,  rue  Transnonaift ,  n°  u.  (  Voyez  pour  ces  dé? 
tails  le  cahier  d'avril  de  la  Rfivue  Médicale).         Dcwlle. 

Séance  pu  2  maj.W- M.  Tanchou  entretient  la  Soeiété  d'un 
enfant  de  quatre  ans  et  demi  qui  a  récemment  été  atteint 
d'un  croup  très  intense.  Toux  et  voix  croupales,  suffoca- 
tion imminente,  renversement  de  la  tête  en  arrière,  âa»- 
jection  violacée  de  la  face ,  tels  .étaient  les  principaux 
symptômes  qui  ne  laissaient  aucun  .doute  aur  le  caractère 
et  le  danger  de  la  maladie*  Lorsque  M*  Tanchou  Eut  appelé 
.en  consultation ,  M.  Nicod,  médecin  ordinaire ,  avait  déjà 
mis  en  usage  T$m&ique,  ;twie  application  de  ajuagsues  et 
des  sinapismes.  &  Tauchiu  conseilla  4e6  purgatifs  et  «m 
yésicatoire  au  <cpl.  Malgré  tous  ces  moyens,  la  maladie 
faisait  des  progrès,  et  la  naori  était  menaçante.  M.  Tan- 
chou proposa  la  trachéotomie ,  qui  fut  pratiquée  immé&kêr 
tement.  L'opération  n'offriî  rien  de  particulier.  Aussitôt 
que  la  trachée  euj  été  largement  ouverte,  on  entendit  u» 
bou^ll^nne^neni  4é  m  #W»fe  d*  Faif  à  tr*frecs4e«  <««**- 
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sites  sanguinolentes.  ¥ne  canule  fut  à  l'instant  placée  dans 
l'ouverture  de  la  trachée 5  mais,  loin  de  faciliter  la  sortie 
des  liquides  contenus  dans  ce  conduit ,  elle  la  fit  cesser  et 
détermina  une  toux  violente.  Jl  fallut  la  remplacer  par  des 
agrafes,  qui  tinrent  béantes  les  lèvres  de  la  plaie.  Enfin, 
les  agrafes  dénudant  les  cartilages  de  la  trachée,  on  leur 
substitua  une  lame  d'argent  recourbée,  qui  agit  de  la 
même  manière ,  mais  sans  aucun  inconvénient. 

Du  sang  et  des  fausses  membranes  sortirent  en  abon- 
dance par  la  plaie.  Pour  hâter  le  dégorgement  des  voies 
respiratoires,  quelques  gouttes  d'eau  tiède  furent  injectées 
dans  la  trachée.  Elles  augmentèrent  d'abord  un  peu  la 
gêne  de  la  respiration,  mais  bientôt  celle-ci  devint  beau- 
coup moindre  par  la  sortie  des  matières  contenues  dans  le 
canal  aérien.  Cette  manœuvre  fut  répétée  à  plusieurs  re- 
prises, et  toujours  avec  le  même  succès. 

Aujourd'hui ,  2  mai,  l'air  sort  par  le  larynx  ,  et  tout  an- 
nonce une  guérison  prochaine. 

M.  Prus  demande  à  combien  de  jours  remontait  l'inva- 
sion de  la  maladie  lorsque  l'opération  a  été  pratiquée. 
-  M.  Tanchou  répond  que  la  mala3ie  datait  de  quatre 
jours. 

.  M.  Maingault  désirerait  savoir  si  l'inflammation  était 
bornée  au  larynx ,  ou  si  elle  s'étendait  dans  la  trachée. 

M.  Tanchou  déclare  que  l'inflammation  ne  paraissait 
occuper  que  le  larynx. 

M.  Bourgeois  demande  si  l'inflammation  ne  s'était  pas 
communiquée  du  pharynx  au  larynx;  et,  sur  la  réponse 
négative  de  M.  Tanchou,  il  rappelle  l'importance  que  l'on 
doit  attacher  à  distinguer  le  simple  gonflement  inflamma- 
toire du  croup  véritable,  dans  lequel  il  existe  des  fausses 
membranes.  Quatre-vingt-dix  fois  sur  cent,  le  croup  com- 
mence par.  les  amygdales  ou  le  pharynx.  Du  reste,  M.  Bour- 
geois n'hésite  pas  à  penser  que  l'opération ,  qui  pourrait 
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être  nécessaire  clans  les  deux  cas ,  a  été  fort  utile  chez  le 
petit  malade  dont  M.  Tanchou  vient  de  rapporter  l'histoire. 

M.  Tanchou  réplique  qu'il  était  impossible  de  bien  voir 
l'arrière-bouche.  Toutefois,  il  a  pu  constater  que  la  mu- 
queuse pharyngienne  présentait  un  gonflement  inflamma- 
toire, mais  sans  fausses  membranes.  On  ne  peut  mettre 
en  doute  celles  qui  existaient,  en  assez  grande  quantité, 
dans  le  larynx  ,  puisque  le  malade  en  a  rendu  abondam- 
ment avant  et  après  l'opération.  M.  Tanchou  pense,  au 
reste ,  qu'il  suffit  qu'il  y  ait  suffocation  pour  autoriser  l'o- 
pération. 

M.  Duparcque  dit  que  depuis  six  semaines  les  laryngites 
sont  fréquentes  à  Paris.  Il  a  eu  occasion  de  faire  l'ouver- 
ture dedeuxenfans  morts  de  cette  maladie ,  mais  qu'il  n'a* 
vaitpas  vus  pendant  la  vie.  Le  larynx  n'a  présenté  aucune 
concrétion.  Le  gonflement  inflammatoire  a  suffi  pour  dé- 
terminer la  mort. 

Il  a  été  appelé  pour  donner  des  soins  à  un  enfant  de 
deux  ans ,  qui  fut  pris  tout-à-coup ,  à  une  heure  du  matin, 
de  suffocation ,  de  respiration  sifflante  et  de  toux  crou- 
pale.  Il  ordonna  douze  sangsues 5  deux  seulement  furent 
appliquées.  Le  malade  mourut  dans  la  soirée. 

Chez  deux  autres ,  où  la  maladie  éclata  par  les  mêmes 
symptômes  et  à  la  même  heure ,  des  sangsues  largement 
appliquées  en  dessous  des  clavicules  amenèrent  une 
prompte  guérison.  L'éméiique  n'a  été  employé  que  comme 
auxiliaire. 

Répondant  à  M.  Devilliers,  qui  a  vu  récemment  le  croup 
succéder  à  des  oreillons,  M.  Duparque  déclare  que  les 
parotides  n'étaient  engorgées  ni  chez  les  deux  sujets  dont 
il  a  fait  l'ouverture ,  ni  chez  les  enfans  qu'il  a  traités. 

M.  Maingault  insiste  sur  la  nécessité  de  pratiquer  Topé- 
ration  avec  beaucoup  de  lenteur,  afin  d'éviter  que  le  sang 
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qui  s'échappe  des  vaisseaux  artériel,  et  surtout  veineux, 
ne  vienne  compromettre  le  succès» 

M.  Tanchou,  quant  à  la  crainte  manifestée  par  le  préo- 
pinant relativement  à  des  hémorrbagies  veineuses,  la  re- 
garde comme  exagérée.  M.  Trousseau  a  dit  avec  raison 
'  qu'aussitôt  que  la  trachée  est  ouverte  l'iiémorrhegie  cesse. 

M.  Colline  au ,  se  fondant  sur  la  possibilité  d'obtenir  J* 
guérison  des  affections  inflammatoires  du  larynjt  et  de  lu 
trachée',  sans  opération,  n'oserait  affirmer  que  celle-ci  f£t 
jamais  nécessaire. 

M.  Nicod  insiste  sur  l'utilité,  trop  long-temps  méconnue, 
des  sangsues  dans  le  traitement  du  croup. 

M.  Roche  fait  un  rapport  favorable  sur  les  titres  que  fait 
valoir  M.  Lemoine  pour  obtenir  son  admission  comme 
membre  résidant  de  la  Société.  On  procède  au  scrutin  se- 
cret. Cette  admission  est  prononcée. 

Sur  un  rapport  favorable  lu  au  nom  de  M.  Fauverges, 
M.  Gergens%  médecin  de  Mayence ,  impectcur  des  eaux 
d«  Wisbaden,  est  proclamé  membre  correspondant  de  la 
Société. 

Le  secrétaire  particulier ,  Prus. 

Le  secrétaire  général ,  Forget. 


SOCIÉTÉ  AWATOMIQUE, 

(Nouvelle  série.—  Jf?  5-— M.  Cka$saignftc  sécrétée 
rédacteur  des  Bulletins.  ) 

Epanchement  apoplectique  dans  la  cavité  de  Tara" 
chnoïde  cérébrale. -r-(Observ.  de  M.  Longet,  interne 
à  Bïcètre.) 

Cette  obçerv^tio»  offre  plusieurs  points  intéressa©»  *  i*  le 
sié|e  de  l'épajijchement.  On  trouva,  }  Y?mç*&,  l*  Wttté 
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de  l'arachnoïde,  au-dessus  de  l'hémisphère  gauche, occupée 
par  une  concrétion  sanguine,  en  partie  solide  et  fibrineuse, 
en  partie  liquide  et  noire»  Une  membrane  mince,  lisse  et 
polie  (de  nouvelle  formation)  isolait  le  caillot  du  feuillet 
arachnoïdien  cérébral  ;  le  feuillet  pariétal  adhérait  à  la  sur- 
face dece  caillot,  mais  sans  avoir  rien  perdu  de  son  aspect 
lisse  et  poli.  Le  coagulum  avait  déprimé  l'hémisphère  céré- 
bral gauche,  de  manière  à  y  former  une  gouttière  profonde 
dans  laquelle  il  était  logé.  La  pie- mère  (généralement  in- 
jectée) et  l'arachnoïde  cérébrale  de  ce  côté  étaient  teintes 
et  imprégnées  de  sang  ;  mais  dans  aucun  endroit  on  ne 
pouvait  constater  la  rupture  de  vaisseaux  sanguins.  L'hé- 
misphère cérébral  gauche  était  injecté;  les  ventricules  ne  coor 
tenaient  point  de  sérosité. — 2°  La  nature  et  la  marche  des 
symptômes  observés  pendant  la  vie.  La  maladie  avait  dure 
six  jours,  les  symptômes  avaient  offert  un  développement 
progressif  tout-à-fait  analogue  à  ce  qui  s'observe  dans  le 
cas  de  ramollisement;  il  y  avait  eu  du  délire  puis  du  coma. 
L'hémiplégie  droite  correspondant  à  la  compression  de 
l'hémisphère  gauche,  était  survenue  lentement  et  progrès* 
sivement,  et  n'avait  été  complète  que  le  troisième  jour  de 
l'invasion  des  phénomènes  apoplectiques.  Du  reste,  le  sujet 
de  cette  observation  était  un  vieillard  âgé  de  73  ans,  exposé 
aux  étourdîssemens,  ressentant  de  temps  à  autre  de  la  douleur 
et  de  l'engourdissement  dans  les  membres  abdominaux,  et 
éprouvant,  par/ois  d'une  manière  passagère ,  un  peu  de 
difficulté  et  d'embarras  dans  la  prononciation. 
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VARIETES. 


ASSOCIATION  DÉ  PRÉVOYANCE 

DES    MÉDECINS    DE    PARIS. 

Séance  du  io  juin  i834-  —  M.  Jolîy,  appelé,  dans  cette 
séance,  à  donner  lecture  du  rapport  de  la  commission  d'or* 
ganisation  médicale,  s'est  exprimé  en  ces  ternies  i 

Messieurs,  dit  le  rapporteur,  il  est ,  comme  vous  le  savez, 
de  principe  consacré  par  l'usage,  que  le  rapport  d'une  com- 
mission soit  en-quelque  sorte  l'œuvre  de  la  commission  toute 
entière,  que  la  responsabilité  pèse  sur  tous  ses  membres, 
que  le  rapporteur,  qui  n'est  que  l'organe,  l'interprète  de  la 
'  commission ,  soit  ainsi  déchargé ,  affranchi  de  toute  res- 
ponsabilité personnelle. 

Des  raisons  particulières,  dont  je  dois  compte  à  l'assem- 
blée ,  devaient  m'e  m  pêcher  de  profiter  de  cet  avantage  ; 
ces  raisons ,  les  voici  :  bien  que  la  commission  se  soit 
réunie  un  assez  grand  nombre  de  fois ,  bien  qu'elle  ait  ap- 
porté ,  dans  la  discussion  des  questions  qui  se  sont  of- 
fertes à  son  examen,  tout  l'intérêt  qu'elles  méritaient, 
bien  qu'elle  soit  tombée  d'accord  sur  la  plupart  d'entr'elles, 
et  sur  les  plus  importantes;  néanmoins  ces  questions  étaient 
si  nombreuses  et  si  variées  ,  si  susceptibles  d'interprétation 
et  de  controverse ,  qu'elle  n'a  pu  arriver  à  une  parfaite  so- 
lution sur  toutes;  qu'elle  est  restée  dissidente  même  sur 
quelques-unes ,  et  qu'elle  a  bien  voulu,  par  une  preuve  de 
confiance  dont  j'ai  à  la  remercier,  remettre  le  soin  de  quel- 
ques autres  à  son  rapporteur. 

Comme  il  y  aurait  de  l'injustice  et  une  sorte  d'indélica- 
tesse de  ma  part  à  rendre  mes  collègues  responsables  de 
r 
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faits  et  d'opinions  dont  ils  sont  tout- à -fait  innocens, je 
vous  demanderai  la  permission ,  Messieurs ,  d'assumer  sur 
moi  seul  la  responsabilité  de  ce  rapport ,  et  j'ose  espérer 
que  cette  nouvelle  difficulté  de  ma  position  de  rapporteur, 
sera  un  titre  de  plus  à  votre  indulgence. 

Rapport yb/*  à  rassemblée  générale  des  membres  de  Vas~ 
sociàlion  médicale  de  Paris,  au  nom  de  la  commission 
chargée  du  projet  d'organisation  de  la  médecine  ;  patr 
P.  Jolly,  rapporteur  (i). 

•  Messieurs , 

Au  moment  où  le  gouvernement  cherchait  à  s'éclairer 
de  nouveau  sur  les  besoins  du  corps  médical ,  vous  avez 
voulu  aussi  répondre  à  l'appel  fait  aux  Académies  et  aux 
Facultés  de  médecine,  et  vous  vous  êtes  empressés  de 
nommer  une  commission  composée  de  MM.  Orfila9  Jules 
Guérin,  Amussal,  Gibert  et  moi ,  pour  vous  présenter  un 
projet  de  loi,  qui ,  soumis  à  vos  délibérations,  pût  devenir, 
avec  l'appui  de  vos  suffrages ,  l'expression  de  la  majorité 
des  médecins  de  la  capitale. 

Ce  n'est  pas  pour  la  première  fois  ,  Messieurs,  que  le 
corps  des  médecins  de  Paris  est  appelé  à  émettre  des  vœux 
d'amélioration,  à  proposer  des  moyens  d'organisation  de 
\p.  médecine  ;  c'est  qu'en  effet ,  comme  praticien^  de  la 
grande  cité,  vous  pouvez  sentir,  comme  d'autres,  toute 
l'opportunité  d'une  législation  médicale;  et.  plus  intéressés 
que  d'autres  à  la  réalisation  des  projets  de  réforme  déjà 

(i)  L'impression  de  ce  rapport  ayant  été  votée  par  acclamation,  nous 
avons  du  le  considérer  comme  l'expression  fidèle,  et  en  qnelqne  sorte 
authentique,  de  l'état  actuel  de  l'opinion,  dans  la  grande  majorité  des  mé- 
decins de  Paris,  sur  tous  les  points  fondamentaux  de  l'organisation  mé- 
dicale ;  c'est  pourquoi  nous  avons  accédé  volontiers  à  la  proposition  qui 
nons  a  été  faite  au  nom  de  la  compagnie ,  de  le  publier  en  entier  dans 
notre  journal,  et  d'en  consentir  un  tirage  à  part  qui  loi  assure,  à  très  peu 
4e  frais,  toute  la  publicité  désirable.  s 

(  Note  des  rédacteors-propriétaires  de  la  Revue  médicale,) 
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tant  de  fois  reproduits  et  tant  de  fois  oubliés  ,  vous 
n'étiez  pas  moins  coinpélens  que  d'autres  pour  éclairer  la 
législature  et  l'administra tion  sur  une  telle  matière. 

Comme  la  commission  n'avait  ni  règles,  ni  limites  indi- 
quées à  l'avance  pour  l'accomplissement  de  son  mandat, 
elle  s'est  demandée  si  elle  devait  se  renfermer  dans  un 
simple  travail  de  localité ,  en  ce  qui  touche  spécialement 
les  médecins  de  Paris,  ou  si  elle  devait  embrasser  avec  la 
même  sollicitude ,  et  discuter  .avec  le  même  soin  toutes 
les  questions  qui  peuvent  intéresser  le  corps  médical  tout 
entier.  Quoiqu'eflVayée  de  l'étendue  et  des  difficultés  de  la 
tâche  que  devait  lui  imposer  cette  dernière  interprétation, 
elle  a  cependant  cru  devoir  l'adopter,  sinon  avec  l'espoir, 
d'être  plus  heureuse  que  ceux  qui  l'ont  précédée,  du  moins 
aveclç  vif  désir  de  témoigner  de  son  zèle  et  de  justifier  au- 
tant que  possible  la  haute  confiance  dont  vous  l'avez  ho- 
norée dans  cette  mission. 

Ainsi  donc,Messsieurs;  signaler  les  lacunes  et  les  besoins 
de  l'enseignement  dans  les  institutions  qui  lui  sont  affectées; 
indiquer  les  perfectionnemens  dont  elles  paraissent  sus- 
ceptibles ,  dans  le  système  actuel  des  études  ,  de  la  scho- 
larité ,  des  examens  et  des  réceptions  )  fixer  les  droits  et  les 
attributions  des  professeurs,  le  régime  intérieur  des  écoles, 
la  discipline  des  élèves  \  préparer  aux  médecins  des  liens 
communs,  des  points  de  ralliement ,  et  des  centres  d'union 
où  ils  puissent  s'éclairer,  se  protéger  et  veiller  aux  intérêts 
scientifiques  et  moraux  de  la  médecine:  affranchir  l'huma- 
nité des  coups  de  l'ignorance,  des  calculs  du  charlatanisme 
et  de  la  cupidité  ;  en  un  mot ,  constituer  le  corps  médical  f 
en  déterminant  se» droits  et  ses  devoirs,  sa  législation  et  sa 
moralité ,  tels  sont  les  principaux  objets  dont  elle  a  cru  de- 
voir s'occuper ,  et  sur  lesquels  elle  devait  surtout  appeler 
votre  attention. 

Et  d'abord ,  malgré  les  améliorations  successives  que  le 
temps ,  l'expérience  et  Le  iHe  de  quelque»  hommes  placés 
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à  la  tête  de  l'administration  de  la  médecine ,  ont  su  intro- 
duire dans  renseignement  médical ,  il  n'est  personne  qui 
lie  soit  frappé  de  l'abandon  dans  lequel  se  trouvent  encore 
aujourd'hui  les  études  préparatoires  ,  et  des  fâcheuses 
conséquences  qui  en  résultent  pour  le  haut  enseignement , 
comme  pour  là  pratique  de  la  médecine. 

Pour  vous  convaincre  de  cette  vérité ,  il  vous  suffirait 
d'observer  par  vous-même  ce  qui  se  passe  dans  nos  Fa- 
cultés actuelles  ;  on  y  voit  des  élèves  qui,  faute  de  connais- 
sances préliminaires  ,  perdent  leur  temps  à  suivre  des  le- 
çons presque  toujours  au-dessus  de  leurs  forces.  Les  uM 
se  présentent  aux  cours  d'anatomie  et  de  physiologie,  igno- 
rant jusqu'aux  plus  simples  notions  de  t'ostéoîogie.  D'autres, 
et  pour  la  même  cause  d'ignorance  complète  de  la  ma- 
tière ,  assistent  également  sans  fruit  aux  cours  de  physique, 
de  chimie,  de  botanique,  de  pathologie  iuterne  ou  ex- 
fetne.  Personne,  dans  les  Facultés,  pour  faire  aux  élèves 
des  répétitions,  pour  les  initier   aux  principes  généraux; 
tes  familiariser  avec  le  langage  de  la  science,  et  leur  éri 
aplanir  les  premières  difficultés.  Livrés  à  eux-mêmes,  sané 
aide  et  sans  guide  ,  ils  passent  souvent  les  premiers  temps 
de  leurs  études  dans  l'oisiveté  et  le  découragement  j  et  s*i!é 
arrivent  au  terme  de  la  Scholârité,  c'est  pour  subir  k 
grand'peine  les  épreuves  du  doctorat,  ignorant  jusqu'aux 
premiers  préceptes  de  la  chirurgie  ministrante,  ne  sachant 
ni  pratiquer  une  Saignée  ,  ni  faite  le  plus  simple  panse- 
ment ;    par  conséquent,   apportant  plus  tard,   dans  les 
moindres  opérations  de  la  pratique ,  l'hésitation  et  l'em- 
barras qui  sont  inséparables  d'un  premier  début.  ,f 
Pour  remédier  à  de  tels  inconvéniens,  nous  vous  pro- 
poserons,  comme  une  nécessité  de  l'enseignement ,  des 
institutions  préparatoires,  ou  la  régularisation  des  Ecoles 
secondaires  existantes,  dans  lesquelles  les  élèves  puissent 
trouver  tous  tes  moyens  d'une  instruction  élémentaire  et 
pratiçae ,  wec  *bKg*ttoft d'y  passer  àtt  faoirisdeux  années 
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avant  d'être  admis  à  suivre  les  cours  des  Facultés,  deve- 
nues alors  des  Ecoles  de  haut  enseignement  ou  de  perfec- 
tionnement. Nous  avons  même  pensé  qu'avant  de  quitter 
les  Ecoles  préparatoires,  les  élèves  devraient  subir  des 
examens  devant  un  jury  spécial,  afin  de  s'assurer  de  leur 
capacité  et  de  leur  aptitude  à  poursuivre  la  canière  jàe  la 
médecine  ,  dans  les  Ecoles  de  haut  enseignement. 

Comme  le  temps  que  les  élèves  passeraient  dans  les 
Ecoles  préparatoires  serait  plus  utilement  employé  qu'il 
ne  l'est  aujourd'hui  dans  les  Facultés ,  la  commission  a 
été  d'avis  que  les  inscriptions  prises  dans  les  deux  ordres 
d'écoles  eussent  la  même  valeur  ;  ce  qui  était  encore  un 
moyen  de  rendre  les  Ecoles  préparatoires  moins  désertes 
que  ne  le  sont  aujourd'hui  les  Ecoles  secondaires. 

Peut-être  penserez- vous,  messieurs,  que  vu  le  nombre 
et  l'étendue  des  matières  de  l'enseignement  médical,  il 
convenait  de  fixer  la  durée  de  la  scholarité  à  5  années  au 
lieu  de  4j  savoir,  2  années  dans  les  Ecoles  préparatoires 
et  3  années  dans  les  Ecoles  de  haut  enseignement.  Telle  a 
été  du  moins  l'opinion  de  la  commission. 

Les  inscriptions  étant  le  seul  moyen  de  constater  la  pré- 
sence des  élèves  dans  les  Ecoles, et  l'expérience  ayant  appris 
que  le  temps  qui  les  sépare  permettait  trop  souvent  aux 
élèves  de  s'absenter  et  de  passer  une  partie  ou  tout  le 
temps  de  la  scholarité  loin  de  ces  Ecoles,  nous  vous  propo- 
serons, en  outre,  de  les  renouveler  par  mois  au  lieu  de  le 
faire  par  trimestre. 

D'après  la  régularité  qu'il  importe  de  donner  aux  études 
médicales,  les  certificats  délivrés  par  des  médecins  étran- 
gers aux  Ecoles,  ne  pourraient  tenir  lieu  d'inscription. Une 
telle  concession  entraînerait  au  moins  les  inconvéniens  de 
l'arbitraire,  sinon  les  abus  de  la  faveur  et  du  népotisme. 
Toutefois  l'intérêt  de  la  science  veut  de  la  liberté  dans  l'en- 
seignement, de  l'encouragement  même  à  ceux  qui  s'y  con- 
sacrent: en  faire  une  sorte  de  privilège  ou  de  monopole 


ASSOCIATION   DES    MÉDECINS    DB  PARIS.  477 

c'est  tout  à  la  fois  nuire  aux  élèves,  attaquer  en  fait  le  con- 
cours, et  arrêter  l'élan  d'un  grand  nombre  de  jeunes  taléns 
qui  aspirent  à  la  carrière  du  professorat. 

Quant  au  nombre  des  Ecoles,  sur  lequel  se  sont  déjà  éle- 
vées tant  de  discussions,  que  quelques  personnes  voudraient 
multiplier  à  l'infini,  que  d'autres,  au  contraire,  s'efforcent 
de  réduire,  autant  que  possible,  nous  n'ayons  trouvé  aucun 
inconvénient  de  maintenir  celles  qui  existent,  ni  même 
d'en  augmenter  le  nombre,  surtout  celui  des  Ecoles  prépa- 
ratoires, et  nous  y  avons  trouvé  entr'autres  avantages*  déjà 
signalés,  ceux  d'exciter  l'émulation  de  l'enseignement  et 
les  rivalités  de  doctrines;  de  favoriser  le  placement  de 
beaucoup  de  médecins  qui  se  pressent  dans  la  carrière 
du  professorat  et  n'attendent  que  Toccassionr  de  s'y  préci- 
piter avec  éclat;  d'empêcher  la  surabondance  des  élèves 
dans  un  même  lieu,  de  donner  aux  familles  des  moyens  de 
surveillance  et  d'économie,  en  même  temps  que  des  garan- 
ties de  travail  et  de  moralité  que  comportent  moins  le 
séjour  de  la  capitale, 

11  importait  aussi  de  déterminer  les  matières  et  le  mode 
d'enseignement,  de  substituer,  autant  que  possible,  à  l'esprit 
de  spéculation  qui  domine  encore  dans  nos  écoles,  le  ca- 
ractère pratique  que  réclame  une  science  aussi  éminemment 
pratique  que  la  médecine.  Nous  vous  proposerons,  à  cet 
effet,  de  consacrer  par  une  disposition  réglementaire  le 
principe  que  chaque  professeur  fût  tenu  de  mettre  en  pra- 
tique tous  les  préceptes  de  la  science  dont  l'enseignement 
lui  est  confié.  Ainsi  l'anatomie  et  la  physiologie,  la  patholo- 
gie et  la  clinique  soit  interne,  soit  externer  la  matière  mé- 
dicale et  la  thérapeutique  resteraient  inséparables  dans  leur 
enseignement,  comme  elles  le  sont  dans  leur  fin  pratique. 

C'est  encore  dans  les  mêmes  vues  qu'il  nous  a  paru  con- 
venable d'affecter  la  5*  année  de  scholarité  à  des  études 
Tome  IL  Juin  i834*  3i 
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purement  pratiques,  à  des  cliniques  générales  et  spéciales 
suivies  dans  les  hôpitaux  où  siège  la  faculté» 

Les  réglemens  universitaires  des  Ecoles,en  ce  qui  concerne 
le  professorat,  n'étaient  pas  moins  digues  de  toute  la  sollici- 
tude de  la  commission.  11  est  une  sorte  d'empiétement  du 
professorat  contre  lequel  se  sont  déjà  élevées  de  nombreuse 
réclamations  9  et  sur  lequel  nous  devions  Surtout  appe- 
ler votre  attention.  Il  vous  paraîtra  sans  doute  conforme  à 
toute  justice,  comme  il  nous  a  semblé  nécessaire  à  l'intérêt 
àe  l'enseignement,  de  retirer  aux  professeurs  la  faculté  de 
disposera  leur  profit,  et  en  vertu  d'un  prétendu  droit  de 
permutation,  des  chaires  devenues  vacantes  par  décès,  dé» 
mission,  ou  autrement. 

C'est  encore  pour  mettre  un  terme  à  un  autre  genre 
d'abus  non  moins  préjudiciable  à  l'enseignement,  et  dont 
nous  avons  été  trop  souvent  témoins,  que  nous  vous  propo- 
serons d'interdire  le  cumul  des  chaires  rétribuées.. 

L'inamovibilité  est  peut-être  aussi  utile  à  l'indépendance 
qu'au  caractère  du  professorat,  et  nous  avons  été  unanimes 
pour  l'admettre.  Mais  il  est  un  âge  où  les  dispositions  phy- 
siques  et  intellectuelles  de  l'homme  ne  sont  plus  en  rapport 
avec  l'activité  d'esprit  d'une  jeunesse  avide  d'instruction  et 
d'étude,  où  il  est  permis,  nécessaire  même  de  songer  au  repos. 
La  commission  a  pensé  que  le  professorat  pouvait  trouver 
tiû  terme  convenable  à  65  ans  pour  les  chaires  de  clinique, 
a  6ô  ans  pour  les  autres  chaires.  Elle  n'avait  pas  besoin 
<f  ajouter  qu'il  n'est  aucun  service  qui  ait  plus  de  titres  à  là 
reconnaissance  publique,  comme  il  n*en  est  aucun  qui  ait 
plus  de  droits  à  une  retraite  honorable. 

Quanta  la  manière  de  remplir  les  vides  qui  peuvent  sur* 
Venir  dans  l'enseignement,  nous  avons  été  d'avis  d'adopter 
éû  principe  le  concours,  non  comme  un  moyen  qui  fût 
exempt  de  tout  inconvénient  et  à  l'abri  de  toute  objection, 
maisxftfttttoe  le  plus  propre  à  écarter  l'ignorance,  à  imposât. 
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silence  aux  criailleries  de  la  médiocrité  et  aux  importunHés 
de  l'intrigue  et  du  favoritisme. 

Une  autre  question  égal  eurent  digne  de  toute  votre  solli- 
citude, qui  a  tantjde  fois  excité  l'intérêt  du  corps  médical 
*t  sur  laquelle  s'agitent  encore  aujourd'hui  les  plus  vives 
discussions,  était  de  savoir  s'il  convient  de  confier  exclusi- 
vement aux  corps  enseignans  les  réceptions  des  Docteurs. 
En  faisant  de  cette  question  une  question  de  principes,  elle 
vous  paraîtra  sans  doute  devoir  être  résolue  par  la  négative, 
en  ce  que  nul  ne  peut  être  juge  dans  sa  propre  cause.  Il  y  a 
d'ailleurs  quelque  chose  d'irrégulier  dans  cette  disposition 
universitaire  qui  fait  que  les  professeurs  tiennent  encore  une 
partie  de  leurs  revenus  du  produit  éventuel  des  examens* 
Pour  que  le  titre  de  professeur  ne  fut  pas  en  quelque  sorte 
incompatible  avec  celui  d'examinateur,  vous  penserez  du 
moins  qu'il  devrait  être  entièrement  désintéressé  sur  le 
sort  des  candidats,  désintéressé  sous  le  rapport  scientifique, 
désintéressé  sous  le  rapport  pécuniaire* 

D'un  autre  côté,  choisir  les  examinateurs  en  dehors  des  fa- 
cultés,comme  d'autres  l'ont  proposé,  c'était  peut-être  s'expo- 
ser à  la  grandedifficulté  de  rencontrer  des  hommes  compétens 
pour  plusieurs  examens  qui  exigent  certaines  connaissances 
spéciales,  auxquelles  le  plus  grand  nombre  des  praticiens 
est  peu  familier  ou  souvent  même  étranger.  Pour  concilier 
rintérêtgénéralavecrintérêtdescandidats,nousavonspensé 
que  les  quatre  premiersexamens,  ceux  d'anatomie  et  de  phy- 
siologie, de  physique  et  de  chimie,  de  botanique,  de  matière 
médicale  et  de  pharmacologie,  d'hygiène  et  de  médecine 
légale,  pourraient  être  soutenus  devant  des  jurys  composas 
des  membres  des  facultés,  tandis  que  les  quatre  derniers  le 
seraient  devant  un  jury  choisi  par  voie  de  scrutin  dans  le 
sein  des  collèges  de  médecine,  c'est-à-dire  tout  composé  de 
médecins  praticiens.  En  admettant  les  officiers  de  santé  et 
les  médecins  étrangers  comme  candidats  au  doctorat,  et 
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c'était  justice  de  le  faire,  ils  seraient  tenus  de  subir  seule- 
ment les  quatre  derniers  examens  devant;  le  second  jury. 

Nous  n'avons  pas  besoin  d'ajouter  que  chaque  candidat 
une  fois  reçu  docteur,  serait  libre  d'adopter  telle  spécialité 
de  l'art  qu'il  désirerait ,  entre  celles  de  médecin ,  de 
chirurgien,  d'oculiste,  de  dentiste,  etc.  La  nature  a  établi 
des  aptitudes  individuelles  correspondant  à  des  nuances 
d'organisation,  auxquelles  l'enseignement  doit  se  confor- 
mer, que  la  loi  même  doit  protéger. 

En  protestant  contre  la  diversité  des  classes  de  médecins, 
et  contre  toute  hiérarchie  médicale,  comme  incompatible 
avec  l'indépendance  de  notre  profession  ;  en  la  repoussant 
comme  contraire  à  toute  institution  scientifique,  à  toute 
législation  régulière,  à  toute  exécution  possible,  il  devenait 
du  moins  nécessaire  de  faire  entrer  dans  l'exercice  delà 
médecine  la  chirurgie  dite  ministrante,  d'en  bannir  ou  ce 
faux  amour-propre,  ou  cette  ignorance  qui  empêche  un 
grand  nombre  de  médecins  d'appliquer  le  remède  qu'ils 
ont  prescrit,  de  pratiquer  une  saignée  qu'ils  ont  j  ugée  immé- 
diatement urgente. 

La  commision  a  trouvé  dans  cette  mesure  un  tel  degré 
d'utilité  qu'elle  a  cru  devoir  la  rendre  obligatoire  ou  du 
moins  réglementaire  pour  tout  médecin  praticien.  Comme 
vous  le  pensez,  messieurs,  la  profession  n'y  perdra  rien  de 
sa  considération,  la  confraternité  s'en  félicitera  sous  plus 
d'un  rapport,  et,  ce  qui  est  plus  important,  l'humanité  y 
trouvera  des  avantages  réels. 

Mais  la  grande  lacune  de  notre  organisation,  le  grand 
besoin  de  notre  époque  médicale,  c'est  un  lien.de  confra- 
ternité ,  c'est  un  moyen  de  rapprochement  et  d'association 
entre  tous  les  médecins;  et  ce  n'est  pas  devant  vous,  mes- 
sieurs, que  nous  avons  à  en  faire  sentir  tous  les  avantages, 
vous  qui  avez  été  les  premiers  à  en  donner  l'exemple,  vous 
qui  étiez  destinés  à  en  recueillir  les  premiers  fruits.  Et  qui 
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de  vous ,  messieurs ,  ne  l'a  éprouvé  mille  fçis  ce  besoin 
d'appui ,   de  conseil  et  de  protection   si  nécessaire  dans 
l'exercice  de  la  médecine?  combien  d'écuêils  surtout  pour  le 
jeune  médecin  qui  débute  dans  la  carrière  de  la  pratique  ! 
livré  à  lui-même  il  ne  sait  quels  devoirs  lui  impose  sa  nou- 
velle position ,  quelle  contenance  il  doit  prendre  dans  ses 
nouvelles  relations.  Pour  lui  tout  est  gêne  et  embarras, 
jusqu'à  la  manière  dont  il  recevra  ses  honoraires,  et  ce 
qu'il  apprendra  bientôt,  c'est  que  bon  nombre, de  malades 
sont  disposés  à  oublier  ses  soins  ou  même  à  calomnier  sa  per- 
sonne pour  s'affranchir  du  paiement,  comme  d'autres  trou- 
vent plus  facile  de  nier  un  bienfait  que  de  témoigner  de  la 
reconnaissance.  Voilà  pour  les  malades;  mais  quelle  autre 
source  de  tribulations  ne  peut-il  pas  craindre  de  ses  rela- 
tions avec  certains  confrères!  ou  c'est  la  malveillance  qui 
se  plaît  à  accuser  ses  revers  ou  affaiblir  le  mérite  de  ses 
succès ,  ou  c'est  le  charlatanisme  qui  met  à  contribution 
toutes  les  ressources  de  l'impudeur  et  de  la  calomnie  pour 
le  dénigrer,  ou  ce  sont  de  prétendues  réputations  qui  dé- 
daignent son  savoir,  méprisent  ou  exploitent  son  inexpé-, 
rience.  En  un  mot  partout  il  ne  rencontre  que  contrariété" 
et  déception,  amertume  et  dégoût;  et  tout  cela,  nous  ne 
Craignons  pas  de  le  répéter,  faute  d'esprit  d'union  ou  de 
corporation  entre  les  médecins.  Ne  nous  le  dissimulons  pas, 
messieurs,  tant  que  le  corps  médical  sera  abandonné  au 
démembrement  où  nous  le  voyons,  non  seulement  la  prati- 
que de  la  médecine  sera  sans  règle  et  sans  droit,  mais  nous 
gémirons  sur  la  déconsidération  de  notre  profession;  nous 
la  verrons  de  plus  en  plus  livrée  à  l'intrigue,  à  l'ambition 
d'une  foule  d'individus  flétris  par  une  honteuse  célébrité. 
Nous  verrons  les  journaux  continuer  d'être  les  échos  de  la 
cupidité ,  les  villes  et  les  campagnes  regorger  de  prétendus 
spécifiques  ;    nous   verrons   partout  des  assassins  patens 
frapper  l'humanité  dans  ce  qu'elle  a  de  plus  sacré.  La  eom- 
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mission  a  pensé  que  s'il  était  un  moyen  de  remédier  à  tant 
de  maux  et  de  mettre  un  terme  à  tant  d'abus,  c'était  de 
constituer  le  corps  médical,  c'est-à-dire  de  créer  des  centres 
d'union  qui  rapprochent  les  médecins,  qui  les  rattachent  & 
des  intérêts  communs,  à  une  sorte  de  république  où  ils  puis* 
sent  se  soutenir,  se  protéger,  s'identifier  et  devenir  ea 
quelque  sorte  solidaires  dans  tous  les  actes  de  leur  profes-r 
Sion.  Elle  vous  proposera  à  cet  effet  d'instituer  sous  le  titra 
de  collèges  de  médecine ,  des  corporations  composées  de 
tous  les  médecins  qui  ont  pris  droit  de  résidence  et  d'exe*-» 
cice  dans  une  circonscription  déterminée. 

Elle  s'est  arrêtée  un  instant  à  la  question  de  savoir  si  ces 
collèges  devraient  être  établis  par  département  ou  par 
arrondissement  ;  mais  elle  a  adopté  cette  dernière  division, 
parce  que  c'est  celle  qu'affectent  les  autorités  administra-? 
tives  et  judiciaires  de  la  France,  et  parce  qu'elle  devait 
rendre  plus  facile  la  connaissance,  les  rapports,  les  moyens 
de  rapprochement  des  médecins  entr'eux. 

Les  collèges  de  médecine  auraient  un  double  btU,  scien- 
tifique et  administratif,  savoir  :  d'une  part,  de  se  livrer  à 
lous  les  travaux  et  de  recevoir  toutes  les  communications 
qui  peuvent  intéresser  la  pratique  de  Fart  ;  et  d'une  autre 
part,  de  surveiller  et  de  faire  observer  dans  la  circonscripi» 
tion  des  collèges,  l'exécution  exacte  des  lois,  décrets  et  or*» 
donnances  qui  régissent  la  médecine  ;  d'exercer  un  imAtfe 
conservation  et  de  polies  sur  la  dignité  de  la  professa* 

Outre  ces  diverses  attributions,  les  membres  des  collèges 
de  médecine  seraient  exclusivement  appelés,  et,  au  flrôme 
titre  ,  par  voie  d'élection ,  A  la  candidature  pour  les  placée 
de  médecins  des  hôpitaux  et  des  bureaux  de  bienfaisance; 
à  la  composition  des  jurys  d'examen  ;  aux  places  de  wir 
declns  subventionnés,  de  médecins-inspecteurs  des  eau* 
minérales,  et  à  toutes  les  places  que  confère  l'autorité* , 
•  Peut-être  peaseréa-vous  aussi,  messieurs,  qu'il  <&*~ 
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Tiendrait,  sous  plus  d'un  rapport,  que  tous  les  praticiens 
fussent  appelés  indistinctement  à  Ja  constatation  du  décès 
comme  ils  sont  tenu*  à  la  déclaration  des  naissances,  en 
vertu  de  l'art.  56  du  Gode  civil..  H  nous  a ,  fans  doute, 
paru  au  moins  irrégnh'er  que  ceux-là  seuls  qui  sont  coinpé- 
tens  pour  éclairer  l'administration  sur  le  genre  de  mort  ou 
la  nature  de  l'affection  à  laquelle  un  malade  a  succombé* 
fussent  seuls  exceptés  du  droit  de  constater  le  décès.  Cest 
sur  la  seule  inspection  du  cadavre  ou  sur  la  simple  décla- 
ration d'un  assistant ,  d'une  gairde-nialade ,  d'une  domes- 
tique ou  d'un  portier,  qu'on  établit  dans  un  procès  verbal 
le  nom  de  la  maladie  et  la  cause  de  la  mort  5  comme  si  un 
cadavre  ne  ressemblait  pas  à  un  cadayre ,  comme  si  la 
cause  de  la  mort  pouvait  être  interprétée  sur  une  déclara- 
tion aussi  vague,  aussi  insignifiante.  De  là ,  comme  vous  le 
savez ,  messieurs,  ces  Statistiques  informes ,  erronées ,  Ht 
htsoiress  qui  eneombreat  la  science  et  l'administration,  de 
noms  et  de  chiffre»  inutiles;  et  nous  ne  vous  parlerons  pas 
de  cet  autre  «bas  si  commua  dont  se  rendent  coupables, 
dans  ce  genre  de  fonctions,  certains  officiers  de  l'état  civil, 
qui  ne  se  font  pas  scrupule  de  profiter  de  leur  position 
pour  s'impatroniser  dans  les  familles,  y  porter  souvent  un 
surcroît  de  douleur ,  en  accusant  le-  médecin  dont  ils  blâ- 
ment les  traitera*»*.  Vous  les  avez  déjà  livrés  à  la  bonté 
de  leurs  calculs  et  de  leurs  manœuvres  hypocrites. 

Si  la  commission  a  cru  devoir  tféLever  contre  une  disci- 
pline suratuiéc,  vexatoke>  inquisi  tonale ,  que  repoussent 
le  caractère  d'indépendance  de  notre  profession  non  moins 
que  l'époque  de  xâvikéation  où  nous  vivons  ;  si  même  elle 
s'est  ouvertement  inscrite  contre  toute  législation  qui  pi$ 
tendre  à  faire  descendre  de  «on  siège  le  ministère  public 
pour  y  placer,  un  médecin  ;  aie  £Of»s£ituer,  dans  une  action 
directe ,  partie  plaignante  contre  un  confrère ,  ^Ue  n'en  a 
pas  saoutsiorâ  qu/nlte  danak ,  «dane  l^pnt  4e  *a  pnissiott, 


484  VARIÉTÉS. 

comme  dans  l'intérêt  de  la  moralité  de  la  médecine,  déter- 
miner les  devoirs  respectifs  des  médecins  entre  eux ,  en- 
vers la  loi ,  envers  la  société. 

.  .  Il  est  pour  toute  institution  humaine  des  principes  d'or- 
dre et  de  moralité  qui  en  sont  l'âme  et  la  vie,  sans  les- 
quels leur  ruine  semble  inévitable.  C'est  encore  dans  cet 
esprit  que  les  collèges  de  médecine  senoxit  fondés.  C'est  en 
exerçant  sur  eux-mêmes  ce  droit  de  police  que  se  réservent 
toutes  les  académies,  toutes  les  corporations  scientifiques,; 
et  dont  vous  aviez  déjà  seiati  vous-même  la  nécessité  dans 
vos  statuts,  que  les  collèges  de  médecine  nous  ont  paru 
destinés  à  combler  cette  grande  lacune  de  notre  organi- 
sation médicale.  Quelque  délicate  que  lui  ait  paru  cette 
partie  de  son  travail,  la  commission  a  cru  qu'il  était  utile 
que  ces  collèges  eussent,  pour  ainsi  dire,  leur  code  de  lé- 
gislation ,  de  police  et  de  moralité.  Car  il  est  vrai  de  dire 
qu'en  médecine  aussi  on  pêche  bien  plus  souvent  par  igno- 
rance de  la  loi  et  des  convenances  d'état  que  par  calcul, 
en  ce  que ,  le  plus  souvent,  021  est  réduit  à  chercher  dans 
sa  conscience  des  règles  de  conduite  pratiqué,  et  que  la 
conscience  la  plus  scrupuleuse  peut  ne  pas  être,  infaillible 
quand  elle  n'est  pas  bien  éclairée  sur  ses  devoirs;  il  était  donc 
nécessaire  de  rappeler  au  praticien  tout  ce  que  lui  impose 
la  législation  qui  régit  la  médecine ,  comme  il  était  utile 
d'ôter  à  l'indélicatesse  jusqu'au  prétexte  d'ignorance  des 
égards  et  des  procédés  que  les  médecins  se  doivent  entre 
eux.  Telle  a  été  aussi  l'un  des  points  essentiels  du  travail 
de  la  commission,  qui,  dans  la  vue  d'en  assurer  l'effet, 
vous  proposera  d'exiger  des  membres  des  collèges  l'obli-, 
gation  de  les  observer  sur  la  foi  du  serment. 

Du  resté,  vous  avez  déjà  pu  remarquer,  Messieurs,  que 
l'organisation  de  collèges  de  médecine ,  telle  que  nous  l'a- 
vons conçue ,  est  entièrement  libre  et  affranchie  de  liens 
quelconques;  qu'elle  a  son  administration ,  ses  vèglemens , 
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«a  police  ea  dehors  de  tout  pouvoir  constitué  ;  par  consé- 
quent toutes  les  objections  dirigées  contre  les  divers  pro- 
jets de  police  médicale  ,  et  surtout  contre  l'institution  des 
chambres  de  discipline ,  demeurent  ici  sans  objet  comme 
sans  effet.  Vous  n'aurez  besoin,  pour  vous  constituer,  que 
de  l'autorisation  légale  du  gouvernement,  et  une  associa ^ 
tion  qui  s'élève  dans  un  but  aussi  utile  et  aussi  grand,  avec 
des  vues  aussi  nobles,  a  droit  de  compter  non-seulement 
sur  cette  autorisation ,  mais  sur  la  protection  de  tous  les 
gouvernemens.  ' 

On  nous  a  demandé  s'il  ne  serait  pas  convenable  de  com- 
prendre dans  les  statuts  des  collèges  de  médecine,  et 
comme  mesure  d'ordre  et  de  police ,  une  disposition  qui 
consisterait  à  placer  à  l'extérieur  de  chaque  maison  habi- 
tée par  un  médecin,  un  signe  légal  et  uniforme ,  avec  dé- 
fense d'annoncer  d'une  autre  manière  sa  qualité  et  sa  de- 
meure. 

Cette  disposition ,  qui  équivaudrait  à  une  sorte  d'exhi- 
bition publique  de  diplôme ,  aurait  du  moins  pour  résul- 
tat d'empêcher  que  les  pseudo-médecins  n'usurpent  un 
droit  de  pratique  ou  ne  s'en  laissent  investir  par  l'erreur 
du  public,  comme  elle  aurait  pour  effet  de  prendre  en 
flagrant  délit  ceux  qui  se  rendraient  coupables  de  cette 
sorte  de  contrebande.  Votre  délicatesse,  Messieurs,  allé- 
guera, peut-être,  contre  cette  mesure  que  les  charlatans 
se  sont  emparés  depuis  long-temps  des  annonces  publiques, 
et  qu'il  serait  peu  digne  du  caractère  de  médecins  hono- 
rables de  vouloir  les  imiter  ;  mais  les  annonces  ou  les  ta- 
bleaux des  charlatans  ne  peuvent  être  comparés  en  rien  à 
une  indication  légale  ,  uniforme  ,  obligatoire  pour  tous 
ceux  qui  ont  acquis  le  droit  d'exercice  ,  rigoureusement 
interdite  à  ceux  à  qui  la  loi  le  défend. 

L'annonce  des  charlatans  est  un  abus,  et,  il  faut  le  dire, 
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an  abus-  déplorable  5  mai»,  quel  qu'il  «oit ,  l'abus  oul'usui* 
pation  d'une  chose  utile  eu  soi,  ne  peut  en  proscrire  l'usage. 
Ajouterons-nous  encore,  ce  que  Ton  nous  a  fait  également 
sentir ,  que  le  moyen  serait  d'intérêt  public ,  en  ce  qu'il 
permettrait  pins  facilement,  en  cas  d'urgence ,  d'obtenir 
des  secours  prompts  et  immédiat*;  qu'il  contribuerait,  peut» 
lire ,  à  faire  cesser  la  détresse  de  beaucoup  de  jeunes  mé» 
decios  entièrement  ignorés  ,  à  empêcher  même  que  quel- 
ques-uns ne  s'abandonnent  à  des  démarches  indignes  du 
caractère  de  notre  profession. 

Quoi  qu'il  en  soit ,  Messieurs ,  et  quelque  puissantes 
qu'aient  paru,  à  plusieurs  d'entre  nous,  les  .raisons  allé- 
guées en  faveur  de  cette  mesure,  il  est  vrai  de  dire  qu'il 
n'en  est  aucune  qui  ait  souffert  plus  d'opposition  &t  qui 
soit  restée  plus  long-temps  en  suspens  dans  le  cours  de  nus  , 
discussions. 

Comme  vous  ne  pouviez  en  douter,  Messieurs ,  la  corn-** 
mission  a  été,  au  contraire,  unanime  pour  protester  con- 
tre toute  disposition  législative  tendant  à  dénaturer  le  ca- 
ractère de  notre  profession ,  à  substituer  le  fait  à  l'intention 
d'une  opération  quelconque  ,  à  intenter  à  un  acte  de  conr 
science  une' action  juridique,  à  donner  au  plus  impérieux  9. 
au  plus  sacré  des  devoirs,  l'interprétation  du  crime  r  eu 
un  mot ,  la  responsabilité  médicale ,  comme  conséquence 
des  art.  i382  et  i383  du  Code  civil,  lui  a  paru  aussi  con- 
traire à  l'esprit  de  notre  législation  qu'à  Ja  moralité  de  la 
médecine  et  aux  intérêts  de  l'humanité.  Et ,  s'il  n'était  su- 
perflu de  revenir  sur  cette  discussion,  nous  rappellerions 
à  ceux  qui  feignent  encore  de  l'ignorer,  que  si  la  médecine 
a  ses  principes  généraux  dont  la  connaissance  est  indispen- 
sable au  praticien  ,  et  si  ces  principes  doivent  servir  de  rè- 
gle dans  la  grande  majorité  des  cas,  elle  a  aussi  ses  incer- 
titudes ,  ses  difficultés ,  ses  écueils ,  où  le  médecin  le  plus 
instruit,  le  plus  éclairé ,  ne  peut  prendre  conseil  que  du 
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moment,  ou  toutes  les  règles  écrites  de  Fart  doivent  dispa- 
raître devant  des  lois  de  nécessité. 

. .  Que  diroiuvnous  aussi  de  cet  Ëdit  de  1666»  si  malheureu- 
sement exhumé  dans  ces.  derniers  temps?  et  de  cet  Arrêté, 
du  14  messidor  an  vin ,  que  Ton  a  cru  pouvoir  nous  op- 
poser,  pour  nous  contraindre  à  violer  les  secrets  qui  nous 
sont  confiés  dans  l'exercice  de  notre  profession?  et  de  cet 
article  $78  du  Code  pénal ,  qui  tend  également  à  faire  de 
la  médecine  un  ministère  de  délation  ?  Et  vous  aussi,  Mes- 
sieurs, vous  les  flétrirez  d'une  juste  réprobation,  ces  pré- 
tendues lois,  comme  étant  subversives  de  toute  moralité 
médicale ,  et  vous  direz  à  ceux  qui  en  réclameraient  de 
vous  l'exécution  ,  que  vous  ne  connaissez  pas  plus  de  cou*? 
pables  que  vous  ne  connaissez  d'ennemis  dans  l'exercice 
de  vos  fonctions,  que  voue  n'arrachez  point  à  la  mort  des 
êtres  souflrans,  pour  les  livrer  à  des  mains  homteides  3  et , 
s'il  le  faut,  vous  opposerez  à  ces  lois  d'immoralité,  la  loi 
du  seraient ,  la  loi  de  l'honneur,  la  loi  du  père  de  la  mé- 
decine ,  ta  loi  de  Dieu  même  qui  oblige  le  médecin  de  gar- 
der le  secret,  même  au  péril  de  sa  vie. 

Mais  ce  n'était  pas  assez  que  la  médecine  eut  à  souffrir  loue 
les  to armons  de  la  calomnie,  de  L'injure  et  de  la  persécution, 
que  ses  revers  fussent  qualifiés  de  crimes,  et  ses  ministres 
traînés  sur  le  banc  des  accusés  ;  il  lui  était  réservé  aussi  d'a- 
cheter le  droit  de  faire  le  bien,  en  payant  un  impôt  qui  l'as- 
simile aux  conditions  industr telles  et  mercantiles  ,  celui  de 
patente amèaboutique  ouverte.  Et  ce  qui  paraîtra  plus  qu'une 
anomalie,  dan*  notre  législation,  c'est  que  la  médecine  soit 
la  seule  des  professions  libérales  et  intellectuelles  qui  ak  k 
subir  pareil  impôt;  que  cette  singulière  préférence  s'exereé 
exclusivement  sur  la  pensée  de  ceux  qui  méditent  le  sert 
de  l'humanité,  qui  consacrent  leurs  veilles  au  soutagemett* 
de  scseeuffinutces,  qui  vont,  au  prix  de  leur  existence, 
au  devant  de  la  contagion  <*de  la  mon/ 
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Après  tant  et  dé  si  inutiles  réclamations  élevées  contre 
la  patente  des  médecins,  votre  commission  n'ose  se  flatter 
d'être  plus  heureuse  que  ceux  qui  Font  précédée  ,  mais  elle 
croirait  manquer  à  son  mandat ,  si  elle  ne  protestait  for-, 
mellement  aussi  contre  la  législation  qui  nous  l'impose. 

Que  dirons-nous ,  enfin ,  de  cette  autre  loi  «qui,  par  une 
contradiction  non  moins  choquante  ,  a  voulu  que  les  hom- 
mes qui  ont  pour  mission  d'étancher  le  sang  de  l'humanité, 
fussent  appelés  à  le  répandre  ;  de  cette  loi  qui  nous  oblige 
d'interrompre  le  cours  de  notre  ministère ,  qui  nous  ar- 
rache aux  pressantes  sollicitations  de  l'humanité,  et  aux 
devoirs  les  plus  sacrés  de  notre  profession ,  pour  nous  im- 
poser un  rôle  de  soldat?  Si  elle  nous  eût  placés  en  tête  et 
sous  le  feu  des  combattans ,  pour  panser  et  secourir  des 
blessés,  elle  aurait  du  inoins  compris  le  devoir  de  notre 
ministère  ,  car  le  devoir  du  médecin  peut  être  de  mourir 
sur  un  champ  de  bataille ,  comme  sur  un  théâtre  de  con- 
tagion ;  mais  elle  a  pris  à  tache  de  nous  dépouiller  de  no- 
tre caractère  moral ,  de  nous  déguiser ,  de  nous  travestir, 
j'allais  dire  de  nous  ridiculiser  aux  yeux  du  public.  Non, 
le  médecin  n'est  pas  fait  pour  s'affubler  d'un  accoutrement 
militaire,  ni  pour  endosser  une  armure  de  guerre  ;  sa  mis- 
sion est  toute  de  paix  et  d'humanité  ;  par  conséquent  son 
vêtement  doit  être  aussi  sévère ,  sa  tenue  aussi  grave ,  son 
langage  aussi  digne  que  ses  fonctions  $  et  la  plus  sanglante 
critique  que  la  raison  puisse  opposer  à  la  loi  qui  nous  im- 
pose le  service  de  la  garde  nationale ,  est  l'exemple  d'un, 
honorable  professeur  de  cette  école ,  qui  eut  la  sagesse  de 
se  rendre  à  l'appel  avec  sa  robe  et  sa  toque.de  président. 
Nous  demanderons ,  Messieurs,  au  nom  du  corps  médical, 
non.  comme  une  faveur,  non  comme  un  privilège ,  mais 
comme  un  droit,  comme  une  justice ,  comme  une  néces- 
sité de  notre  profession ,  l'exemption  du  service  actif  de 
la  garde  nationale ,  et  nous  invoquerons,  au  besoin,,  toutes 
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les  lois  antérieures  â  celle  de  89,  depuis  i'Edit  de  Philippe- 
le-Bel  (novembre  i3n),  qui  «  dispense  ïes  médecins, 
«  voire  même  les  chirurgiens-barbiers,  de  tout  service 
p  public  et  garde ,  ainsi  que  de  l'impôt  des  tailles  et  au- 
«  très  quelconques  ;  »  Edit  qui ,  pour  être  moins  constitu- 
tionnel que  la  loi  dont  il  s'agit ,  n'en  est  ni  moins  libéral, 
ni  moins  digne  de  la  sollicitude  d'un  gôuverement. 

Bien  que  la  commission  n'eût  pas  mission  spéciale  dé 
réviser  la  législation  de  la  pharmacie,  elle  a  toutefois  éprou- 
vé le  besoin  d'exprimer  son  opinion  sur  les  questions  qui 
présentent  plus  particulièrement  un  intérêt  connexe  entre 
elle  et  la  médecine. 

Gomme  nous,  Messieurs,  vous  êtes  sans  doute  convaincus 
de  l'inanité,  de  l'abus,  du  danger  de  ces  remèdes  dits  se- 
crets ,  dont  on  fatigue  les  gouverneuiens ,  dont  on  accable 
les  Académies  ,  dont  on  importune  les  médecins ,  et  dont 
on  empoisonne  trop  souvent  les  malades.  Témoin  des  vaines 
discussions  qui  se  répètent  journellement  à  ce  sujet,  depuis 
l'institution  de  l'Académie ,  et  impatiens  de  voir  un  terme 
à  l'intérêt  honteux  qui  préside  à  ces  remèdes  ainsi  qu'aux 
nombreux  abus  qu'il  entraîne ,  nous  n'avons  pas  hésité  de 
vous  en  proposer  l'entière  prohibition.  La  science  et  l'huma- 
nité n'y  perdront  rien ,  si  nous  en  jugeons  par  l'expérience 
du  passé  ;  et  si ,  contre  toute  attente ,  l'avenir  pouvait  ré- 
véler quelque  remède  utile  à  Tune  ou  à  l'autre ,  les  collèges 
de  médecine  où  les  Académies  sauraient  proposer  au  gou- 
vernement des  récompenses  en  faveur  de  ceux  qui  auraient 
pu  les  mériter. 

La  Commission  n'a  pas  été  plus  disposée  à  admettre  au- 
cune de  ces  réserves  déguisées  sous  le  titre  de  patentes  ,  de 
brevets,  etc.,  véritable  déception,  non  moins  indigne  de  la 
science  que  du  caractère  de  ceux  qui  se  vouent  franche- 
ment à  ses  découvertes. 

Vous  apprécierez  également,  Messieurs,  sans  qu'il  soit 


490  VÀBtéTÉS. 

nécessaire  dé  vous  en  déduire  les  motifs ,  les  dispositions 
en  vertu  desquelles  la  commission  propose,  conformément 
à  la  loi  du  ai  germinal  an  xr ,  d'interdire  aux  pharmaciens 
le  droit  de  vendre  des  médicamens  sans  la  prescription 
d'un  médecin.  Il  vous  paraîtra  d'ailleurs  conforme  à  toute 
justice ,  comme  à  tout  intérêt  bien  entendu  de  l'exercice 
de  la  médecine ,  d'accorder  aux  pharmaciens  le  droit  ex- 
clusif de  vendre  des  médicamens  composés  >  ainsi  que  des 
eaux  minérales  $  aux  droguistes  des  médicamens  simples; 
aux  épiciers,  des  substances  économiques;  aux  herboristes, 
des  plantes  indigènes. 

Tel  est ,  Messieurs ,  le  rapide  exposé  de*  motifs  sur  les- 
quels se  fondent  les  articles  de  législation  on  d'organi- 
sation médicale  qu'il  nous  reste  A  soumettre  à  vos  délibé- 
rations. 

PREMIÈRE  PARTIE. 

Organisation  de  la  médecine. 

SECTION  PREMIÈRE. 

Enseignement  de  la  médecine. 

CHAPITRE  Ier. 

Institutions,  affectées  à  renseignement  médical. 

Article  Ie*.  L'enseignement  médical  a  lieu  dans  des  Ecà- 
les  préparatoires  et  des  Facultés  de  médecine. 

TixmB  i'r* 
Écoles  préparatoires. 

Art.  a.  Les  écoles  préparatoires  de  médecine  sont  insti- 
tuées dans  les  villes  de  France  qui  réunissent  le  plus  de  con- 
ditions  favorables  à  renseignement  par  leur  population, 
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leur  position  géographique ,  leurs  étabUssemens  scientifi- 
ques, etc. 

Ces  écoles  sont  destinées  à  servir  d'enseignement  prépa- 
ratoire aux  Faculté  de  médecine.. 

Art.  3.  L'enseignement  des  Ecoles  préparatoires  se  com- 
pose des  matières  suivantes  : 

Anatomie  et  physiologie  ; 

Pathologie  et  clinique  internes  ; 

Pathologie  et  clinique  externes; 

Opérations,  bandages  et  appareils; 

Chimie  et  pharmacologie  ; 

Botanique ,  matière  médicale  et  thérapeutique  ; 

Accouchemens  (théorie  et  pratique  des). 

TITRE  2» 

Écoles  de  haut  enseignement,  ou  Facultés  \de  médeciue. 

Art.  4-  Les  Facultés  de  médecine  sont  établies  dans  les 
villes  de  Paris  ,  Montpellier ,  Strasbourg ,  Lyon ,  Bordeaux 
et  Nantes.  Elles  constituent  des  écoles  de  haut  enseigne- 
ment ou  de  perfectionnement. 

Art.  5.  .L'enseignement  des  Facultés  se  compose  de* 
mêmes  cours  que  celui  des  écoles  préparatoires,  et  déplus 
d'un  cours  de  médecine  légale ,  d'un  cours  de  physique  et 
d'hygiène ,  ainsi  que  de  cliniques  spéciales ,  affectées  aux 
maladies  syphilitiques,  cutanées,  scrophuleuses,  etc.,  pour 
les  élèves  xjui  sont  parvenus  à  leur  cinquième  année  de 
scholarité. 

Dispositions  générales. 

Art.  6.  Dans  les  Ecoles  préparatoires  comme  dans  lefc 
Facultés  de  médecine ,  l'anatomie  et  la  physiologie ,  la  pa- 
thologie et  la  clinique,  l'histoire  naturelle  médicale  et  la 
pharmacologie,  la  physique  et  l'hygiène,  etc,?  devront 
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être  inséparables  dans  leur  enseignement  théorique  comme 
dans  leur  application  pratique.  Par  conséquent,  les  pro- 
fesseurs d'anatomie ,  de  pathologie,  de  physique,  de  chi- 
mie, etc.,  seront  chargés  en  même  temps,  le  premier  du 
cours  de  physiologie  j  le  second  du  cours  de  clinique;  le 
troisième  du  cours  d'hygiène,' etc.,  etc. 

Art.  7.  Des  répétitions  et  exercices  relatifs  aux  cours  des 
Ecoles  préparatoires  et  des  Facultés  de  médecine  auront 
lieu  sous  la  direction  immédiate  des  professeurs  ou  dés  dé- 
monstrateurs de  ces  écoles.  . 

Art.  8.  Chaque  cours  devra  être  terminé  dans  Tannée 
scholaire. 

Art.  g.  Chaque  professeur  devra  exposer  en  séance  du 
conseil  de  la  Faculté  le  programme  de  son  cours,  et  l'or- 
dre des  matières  qui  y  seront  traitées. 

CHAPITRE  II. 
Des  professeurs. 

Art.  10.  Les  Ecoles  préparatoires  sont  composées  : 

i°  D'au  moins  six ,  et  d'au  plus  douze  professeurs,  dont 
l'un  a  le  titre  et  remplit  les  fonctions  de  directeur  ; 

2°  D'au  moins  six,  et  d'au  plus  douze  démonstrateurs. 

Art.  1 1 .  Les  Facultés  de  médecine  sont  composées  : 

i*  D'au  moins  douze ,  et  d'au  plus  vingt-quatre  profes- 
seurs; 

2*  D'au  moins  douze,  et  d'au  plus  vingt-quatre  démon- 
strateurs ; 

3e  D'un  nombre  d'aides  démonstrateurs  déterminé  d'a- 
près les  besoins  de  renseignement. 

Art.  12.  Les  professeurs  et  les  démonstrateurs  des  Eco- 
les préparatoires  ou  des  Facultés  de  médecine  ne  reçoi- 
vent ,  en  dehors  de  leurs  émolumens ,  aucune  rétribution 
ni  pour  les  cours  ni  pour  les  actes  probatoires. 
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Art.  i3.  Les  professeurs  des  Écoles  et  des  Facultés  de 
médecine  ne  peuvent  cumuler  plusieurs  chaires  rétribuées. 
'  '   Art,  i4*  Toute  permutation  de  chaire  est  interdite. 

Art.  i5.  Toute  chaire  devenue  vacante  par  décès,  démis* 
sion  ou  autrement ,  est  mise  au  concours. 

Art.  1 6.  Le  titre  dé  professeur  est  inamovible. 

Art.  17.  Les  professeurs  ont  atteint  l'âge  de  retraite  à  65 
ans  pour  les  chaires  de  clinique,  à  60  ans  pour  toutes  les 
autres  chaires. 

CHAPITRE  III. 

Des  élevés  et  de  la  scholarité. 

Art.  18.  Nul  n'est  admis  à  la  scholarité  dans  les  écoles 
préparatoires  de  médecine  s'il  n'est  reçu  bachelier  ès-let~ 
très. 

Art.  19.  La  durée  de  la  scholarité  dans  les  écoles  prépa- 
ratoires est  au  moins  de  deux  ans. 

Art.  20.  Des  examens  ont  lieu  ,  au  terme  de  la  schola- 
rité ,  dans  les  écoles  préparatoires ,  par  un  jury  spécial  pris 
dans  le  sein  des  collèges  de  médecine,  pour  constater  le  tra- 
vail des  élèves  et  leur  aptitude  à  poursuivre  la  carrière  de 
la  médecine  dans  les  écoles  de  haut  enseignement.  , 

Art.  21 .  Nul  n'est  admis  à  la  scholarité  dans  les  Facultés 
de  médecine ,  s'il  n'a  exhibé  la  preuve  de  deux  années  d'é- 
tudes dans  une  école  préparatoire ,  en  même  temps  que  le 
diplôme  de  bachelier  ès-sciences  et  le  certificat  d  aptitude 
délivré  par  un  jury  spécial,  conformément  aux  dispositions 
de  l'art,  précédent. 

Art.  22.  La  durée  de  la  scholarité  dans  les  Facultés  de 
médecine  est  au  moins  de  trois  ans. 

Dispositions  générales. 

Art.  25.  La  présence  et  l'assiduité  aux  cours  des  Écoles 
préparatoires  et  des  Facultés  de  médecine,  est  constatée 
Tomel.  Juin  i834*  32 
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correctionnelles  pour  toute  autre  cause  que  pour  délits  pot- 
li  tiques. 

Pourront  en  être  exclus  temporairement  ou  définitive- 
ment les  médecins  qui  seraient  dans  l'un  des  cas  précédens, 
ainsi  que  ceux  qui  auraient  compromis  d'une  manière 
grave  la  dignité  médicale ,  ou  qui  auraient  contrevenu  aux 
dispositions  mentionnées  aux  titres  de  moralité  et  de  police 
médicales. 

Art.  36.  Ne  seront,  d'ailleurs,  inscrits  définitivement 
sur  le  tableau  des  membres  des  collèges  que  les  médecins 
qui  auront  prêté  le  serment  d'observer  fidèlement  les  pré- 
ceptes de  conduite  pratique,  exprimés  aux  titres  de  mora- 
lité et  de  police  médicales. 

^  Art.  37.  Les  membres  des  collèges  de  médecine  sont 
seuls  appelés  aux  fonctions ,  places ,  titres  et  emplois  que 
confère  l'autorité. 

Ils  jouissent,  seuls,  du  droit  d'électoral  et  d'éligibilité 
pour  la  composition  dès  commissions  scientiliques  et  admi- 
nistratives de  médecine ,  pour  la  présentation  des  médecins 
subventionnai res  des  communes ,  des  jurys  d'examen  pour 
la  réception  des  docteurs  ,  pour  les  concours  des  places  de 
professeurs,  de  médecins  des  hôpitaux  ,  des  établissement 
de  bienfaisance,  etc. 

Art.  38.  Le  bureau  de  chaque  collège  se  compose  d'un 
président ,  d'un  vice-président,  d'un  secrétaire  général  ar- 
chiviste ,  d'un  secrétaire  particulier. 

Art.  3g.  La  durée  de  leurs  fonctions  est  d'un  an  pour  le 
président ,  le  vice-président ,  le  secrétaire  particulier  ;  de 
trois  ans  pour  le  secrétaire-général.  Leur  élection  a  lieu  par 
voie  de  scrutin  à  la  majorité  absolue  des  suffrages. 

Art.  4<>«  ï-8  vice-président  passe  de  droit  à  la  prési- 
dence après  un  an. 

-  An.  41.  Le  secrétaire-général  est  seul  rééligible  indé- 
finiment. 
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Art.  4'2«  Tous  les  officiers  du  bureau  sont  de  droit  mem- 
bres des  commissions  scientifiques  et  administratives. 

Art.  4^*  Les  collèges  de  médecine  se  réunissent,  à  des 
époques  déterminées  ,  en  société  académique ,  au  chef-lieu1 
d'arrondissement,  à  l'effet  de  recevoir  toutes  les  commu- 
nications et  de  recueillir  tous  les  travaux  qui  peuvent  inté- 
resser la  théorie  et  la  pratique  deTart. 

Art.  44  •  LFne  commission  scientifique  et  une  commission 
administrative.,  toutes  deux  choisies  dans  le  sein  des  collè- 
ges et  composées,  chacune,  de  neuf  membres,  y  compris  les* 
officiers  du  bureau,  sont  nommées  et  renbuvëléesbhâ'qu'é 
année  par  voie  de  scrutin  à  la  majorité^  absolue  des  mem- 
bres présens.  •  , 

Art.  45.  La. commission  scientifique  est  spécialement 
chargée  de  rassembler,  au  nom  des  collèges,  tousJes,  faits 
qui  lui  sont  transmis,  d'en  faire  connaître .  l'objet  «Jans  up 
rapport  général,  lequel,  après  avoir  été  discuté  et  Voté  on 
séance ,  est  adressé  au  gouvernement  par  l'intermédiaire 
des  sous-préfets.  ... 

Art.  46.  La  commission  administrative  est  spécialement 
chargée  de  surveiller,  dans  la  circonscription  <fc?  collèges, 
l'exécution  exacte  des  lois,  décrets  et  ordonnances  qui  ré- 
gissent la  profession  de  médecin. 

Elle  recueille  tous  les.  document  nécessaires  à  la  pour»» 
suite  des  infractions  à. ces  lois,  en  rédige  procès^verhal , 
qui  est,  à  la  diligence  du  président ,  adressé,  au  procureur 
du. roi  du  ressort ,  avec  toutes  les  pièces  y  relatives*  ■ 
Elle  prévient  ou  concilie  d'office  toutes  contestations  re- 
-  latives  à  l'exercice  de  la  médecine,  dés  médecins  entre 
eux ,  ou  entre  médecins  et  malades  ou  autres  personnes 
étrangères  à  l'art. 

Art.  47-  Les  collèges  exercent  sur  leurs  membres  un 
droit  de  police ,  et  prononcent,  le  cas  échéant,  sur  le  rap- 


4<j8  VlBFéTÉS. 

port  de  leurs  commissions  administratives ,  les  peines  dis- 
ciplinaires suirantes  : 

i°  La  suspension,  pendant  un  temps  déterminé,  du 
droit  oV électoral  et  da  droit  d'éligibilité,  prévns  par  l'arti- 
cle &7  j  dans  les  cas  mentionnés  au-  titre  de  moralité  et  dé 
police  médicales. 

a0  L'exclusion  ou  la  radiation  du  tableau  des  membre* 
du  collège. 

Art.  48.  Tous»  les  délits  civils  et  toutes  les  contraventions 
aux  lois,  existantes»  restent  dsajs  les  attribution*  desUibn- 
n^xjudisiairej. 

DEUXIÈME  PARTIE. 

v    .     j  . .  Législation  do  la  médecine. 

*  Art.  ifa-  t*  foi  punit  tout  médecin  qui,  dans  l'exercice 
9ê  èk  profession',  abuse  delà  confiance,  de  la  faiblesse, 
des  besoins  ou  des  passions  des  malades ,  pour  s'attribuer 
îme  partie  de  leur  fortune.  (Art.  <{o6  du  Code  pénal.) 

Art.  5o.  La  loi  punit  tout  médecin  qui,  dans  l'exercice 
'êe  sa  profession ,  se  r^nd  coupable  d'outrages  aux  mœurs  et 
attires  délit*  frrèVff*  par  les  art.  îîq,  33 1,  332  ,  333,  334, 
935duC6(9épénaK 

Art.  5i.  La  loi  punit  tout  médecin  qui  se  rend  coupa- 
Jd*  de  1*  vralatoon  «les  seenefs  qni  loi  sont  confits,  dans 
l'tseeeieedesa  profession*  (Art.  36$  an Code  péna?.} 

Act.  Sa.^Laie»  ^>ûnk  «ont  nuééfecki  cfai  certifie  fausse- 
ment des  maladies  00  îufirrafoés  propres  à  dispenser  d'uù 
service  public*.  (A«t.>  j  60  dt*  Code  péwtl.) 

Art  53-v  LaJoÂptinjA  tou*  médecin  quia  indiqué  ou  àé- 
min^tré  des  moyens  capables  de  provoquer  L'avortemenl. 
(Art.  317  du  Code  pénal.) 

Act.  5j4-  La>  loi  oblige  le  médecin  qui  assiste,  à.  l'aecou- 
cjb>em4nx  de  ftwç*  dans  Us  tr#*aj*Hnrsf  kdécktatàfa  feh 
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nâi&âtfêe  de  l'enfant,  au  cas  que  le  père  soit  absente 
(Cède  civil.)  *      . 

Art.  t5.  La  loi  oblige  le  médecin  de  déclarer  le  décès, 
lorsqu'il  à  lieu ,  de  l'individu  qu'il  a  soigné  dans  le  COérs 
de  la  dernière  maladie.  (Art.  delà  commissions) 

Art  56.  Le  médecin  ne  peut  profiter  des  dispositions 
testamentaires  faites  en  sa  fa  veut  pendant  la  dernière  ma- 
ladie. (Artr  929  du  Code  civil.) 

Art.  57,  Le  médecin  n'est  pas  justiciable  et  ne  peut  être 
mis  en  cause  devant  les  tribunaux  ordinaires  pour  faits  Ac- 
complis dans  sa  pratique,  quel  qu'en  soit,  d'ailleurs,  le 
résultat,  pourvu  qu'il  ne  puisse  être  prouvé  qu'il  a  agi 
dans  des  intentions  criminelles.  Par  conséquent,  les  arti- 
cles i382  et  i383  du  Code  civil  ne  sont  point  applicables 
au  médecin  ,  en  tant  qu'ils  se  rapportent  à  l'exercice  con- 
sciencieux de  son  ministère.  (Art.  de  la  commission.) 

Art.  58.  Les  remèdes  secrets,  quels  qu'ils  soient,  sont 
profeifcrés.  {Ai  t.  de  la  commission.) 

Art.  Fgi  11  n'est  admis  aucune  demande  de  brevets»  pè» 
tentes  et  autres  privilèges  relatifs  à  l'exploitation  eielusÎT* 
de  remèdes  quelconques.  (  Art.  de  la  commission.) 
,  Art.  60.  Les  collèges  de  médecine  propo&eronft,  la  gou- 
vernement bu  les  Académies  accorderont*  s'il  y:  a  lifen*  d<J* 
indemnités  en  faveur  defe  remèdes  oa  des  méthodes  tliéra- 
peuiiques  dont  l'utilité  aura  été  suffisamment  eortstAtée.î/érf»} 

Art.  61.  Les  pharmacie  as  te  namt  éAtcine*  son*  seuls 
autorisés1  à  ki  préparation,  et.  à  la  rente  «las  «îtdioauicaé 
composés.  (A/.)  ..»;,'• 

.  Jut,  6a k  Toutes  leé  prescririons  des  médedns  doivent 
être  exprimées  en  caractères  tooa*Sj  intelligibles  et  sîgiéfjt 
en <«utes> lettres ^ (/^..)  :<  .    1     .:  /. 

Articles  transitoires. 

1  ***>  «fetLetufriomàirces  des  &  déettofer*  i608»  4  o#* 
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de  la  surveillance  des  médications  qu'il  proposé J  aïfiSÎ  que 
de  l'exécution  des  opérations  qu'il  prescrit,  à  moins  que  ces 
opérations  ne  rentrent  dans  une  spécialité  qui  soit  tout-à— 
fait  étrangère  à  sa  pratique. 

Art.  81.  Le  niédi  cin  consultant  qui  abuse  désavantages 
de  sa  position  dans  une  consultation,  blesse  les  lois  les  plus 
sacrées  de  la  confraternité. 

Art.  82.  Toutes  les  modifications  apportées  dânsie  traite- 
ment d'une  maladie  par  suite  d'une  consultation,  doivent, 
dans  l'intérêt  du  malade  comme  dans  celui  du  médecin, 
être  présentées  de  manière  à  ne  jamais  affaiblir  la  confiance 
du  malade  pour  le  médecin  traitant. 

Art.  65.  Le  médecin  consultant  est  moralement  respon- 
sable du  préjudice  que  sa  visite  peut  causer  au  médecin 
traitant,  tians  l'esprit  Au  malade  près  duquel  il  est  appelé. 

Art.  8/fr.  Là  législation  de  la  médecine  demeure  dané  les' 
attributions  des  trlbur.aux  civils.  La*  moralité  de  là  méde- 
cine reste  confiée  à  la  vigilance  des  collèges  cte  médecine. 

Ici,  messieurs,  se  termine  le  travail,  dont/votre  commission 
avait  à  vous  rendre  compte,  travail  dont  nous  sentons  rtotrô- 
mêmes  toute  l'imperfection  et  pour  lequel  nous  avons  dû 
compter  sur  vos  lumières  comme  sur  votre  indulgence,  "tel 
qu'il  est,  en  effet,  il  né  remédie 'certainement  pas  à  tousle* 
abus  que  nous  avons  à  déplorer*  dans  nôtre' profession  ; 
mais, s'il  nous  est  permis  de  le  dire,  il  donne  une  constitu- 
tion'au  corps  médical,  et  c'était  peut-être  le*  premier  moyen 
de  préparer  les  réformés  que'  nous  sollicitons  ;  ir  donné' 
une  Jegfafatton  à  fa  pratique  départ,  et  mieux  Vaut  peut-êlre- 
érn^'l^glslartéhltn'parfalte,  vicieuse  mèmtf,J<fû,une  a'nardlrié? 
telle  que  celle  qui  nous  gouverne.  Il  donne  une  juridiction: 
(TlVonrieur  â'ïâ  irioratité  de  ta  médecine,  et,  pbuV  un  mi- 
nistère d?ltoimeur,'  ce'  n'était  pas  seuletftent'ïa  pTtfs  édm  pé- 
watè,  mai*  atissr  la p\ tfcs^rètié  <&  toutes  "    '" 
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avec  qui  que  ce  soit  pour  la  vente  ou  la,  propagation  de  ces 
remèdes..  . 

Art.  72.  La  société  qui  confie  au  médecin  ce  qu'elle  a  de 
plus  sacré,  l'honneur  des  familles,  exige  de  lui  des  mœurs 
pures,  austères,  irréprochables. 

Art.  73.  Appelé  par  la  nature  même  de  son  ministère  à 
recevoir  les  confidences  les  plus  intimes,  les  révélations  les 
plus  sacrées,  l'honneur  lui  prescrit  de  les  taire,  même  au 
péril  de  sa  liberté  et  de  sa  vie. 

Titre  II. 
-  Devoirs  des  médecins  entre  eux. 

Art.  74«  Les  médecins  honorent  leur  profession  en,s'ho- 
norant  eux-mêmes  dans  leurs  rapports  de  confraternité. 

Art.  75.  La  délicatesse  défend  à  tout  médecin  appelé  près 
d'un  malade  en  traitement  de  prescrire  aucun  remède  eu 
l'absence  du  médecin  traitant,  à  moins  de  nécessité  recon- 
nue, auquel  cas  le  médecin  qui  est  intervenu  doit  compte 
au  médecin  qui  l'a  précédé  des  motifs  de  sa  conduite. 
v  Art.  76.  Le  malade  peut  et  le  médecin  doit  réclamer  les 
conseils  d'un  second  médecin  dans  les  cas  graves  ou  dou- 
teux. 

Art.  77.  Le  médecin  traitant  doit  accepter  le  médecin 
consultant  qu'on  lui  propose,  quels  que  soient  son  rang  et 
son  âge,  quand  d'ailleurs  il  appartient  au  collège  de  méde- 
cine.     » 

Art.  78.  Si  le  médecin  traitant  est  chargé  de  fixer  le  choix 
d'un  médecin  consultant,  sa  responsabilité  lui  fait  un  devoir 
de  n'appeler  que  des  hommes  capables  de  l'éclairer,  et  dont 
les  conseils  puissent  être  de  quelque  poids  dans  la  balance 
de  ses  opinions. 

Art.  79.  Tous  les  médecins  sont  égaux  au  lit  du  malade, 
mais  les  déférences  sont  dues  à  l'âge  et  à  l'expérience. 

Art.  80.  Le  médecin  traitant  est  personnellement  chargé 
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de  quelques  affections  de  l'axe  cérébro-spinal  et  le  choix  d'observations  qui 
le  complètent. 

Nous  n'entreprendrons  pas  ici  une  analyse  qui  ne  serait  jamais  que 
très  imparfaite,  à  cause  de  la  disposition  même  dn  volume  dont  nous 
entretenons  nos  lecteurs.  Noua  nous  permettrons  à  cet  égard  un  reproche, 
.qui  sera  sans  doute  apprécié  par  on  homme  d'un  esprit  aussi  droit  que 
M.  Rey  :  on  doit  toute  la  vérité  à  ceux  que  Ton  estime. 
;  Les  faits  qu'il  a  recueillis  offrent  pour  la  plupart  l'intérêt  dont  il  les  a 
crus  dignes,  mais  ont  trop  peu  de  rapport  entre  eux  pour  qu'en  les 
rapprochant  on  arrive  à  une  conclusion.  Isolément,  tous  seront  lus 
avec  fruit ,  et  nous  les  recommandons  à  ceux  qui  écriraient  sur  la  mala- 
die dont  chacun  d'eux  est  l'histoire;  mais  ils  ne  forment  point  entre  eux 
un  ensemble  régulier,  de  telle  sorte  que  l'on  aperçoive  le  lien  qui  les 
unisse.  Le  livre  qui  les  renferme  a  quelque  analogie  (  qu'on  nous  per- 
mette cette  comparaison  )  avec  une  salle  d'hôpital  où  des  cas  analognen 
se  rencontrent  quelquefois  à  côté  les  uns  des  autres ,  mais  où  cependant 
les  affections  les  plus  disparates  peuvent  être  réunies. 

Dans  la  première  des  observations  rapportées  par  M.  Rèy ,  il  est  ques- 
tion d'une  identité  de  conformation  extérieure  correspondant  à  une  identité 
de  mœurs  9  de  penchons ,  dejugemens;  dans  la  secoride  d'tz/i  soldat  mi' 
neur  d'une  constitution  modèle  noyé  pendant  les  exercices  gymnastique?  ; 
dans  la  troisième  d'une  ophlhalmie  chronique  de  l'œil  droit  avec  ulcération 
de  la  cornée. 

Un  des  précédera  cahiers  de  la  Revue  renfermé  un  cas  d'introduction 
d'un  corps  étranger  dans  l'abdomen  par  le  vagin  qui  appartient  au  même 
auteur  et  au  même  ouvrage. 

Le  blâme  que  nous  venons  d'exprimer  a  donc  quelques  fondemens , 
et  nous  sommes  surs  que  M.  Rey,  qui  ne  s'en  tiendra  pas  sans  doute  i 
cette  première  publication,  n'aura  pas  de  peine  à  ne  plus  le  mériter  dans 
la  suite.  U  comprendra  qu'il  y  a  quelque  chose  de  mieux  à  faire  en  mé- 
decine, pour  la  génération  à  laquelle  il  appartient ,  que  de  se  traîner  sur 
les  traces  de  la  plupart  de  ceux  qui,  depuis  on  vingtaine  d'années,  sem- 
blaient avoir  monopolisé  la  presse  médicale.  Désormais  un  livre  ne  doit 
plus  être  un-  simple  procès-'verbal,  one  agrégation  de  faits  isolés',  ayant 
la  prétention  de  n'appartenir  a  aucun  système  ;  car  on  n'arrive  pas  à  la 
vérité  par  l'analyse  seulement ,  mais  à  la  fois  par  l'analyse  et  la  synthèse. 
TJn  ouvrage  ne  doit  être  regardé  comme  complet  qu'autant  qu'il  pré- 
sente une  doctrine  et  des  détails  pour  la  vérifier. 
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.  S'il  nous  était  possible  de  parler  plus  longuement  du  livre  dont  noua 
nous  nous  occupons ,  nous  insisterions  sur  la  précision  et  l'exactitude  des 
'  observations ,  sur  l'érudition  de  l'auteur ,  en  anatomie  surtout.  Noos 
dirions  qu'il  lui  a  fallu  de  longues  études  et  des  recherches  nombreuses 
pour  rassembler  ses  matériaux.  En 'un  mot ,  nous  serions  obligés  de  con- 
'  sacrer  à  l'éloge  bien  plus  de  place  qu'au  reproche ,  et  nous  recomman- 
'  derions  comme  très  utile  la  lecture  du  volume  de  M.  Rey.  H.  G. 


Guide  des  eaux  minérales  de  la  France  et  d:  VAlle-. 
magne;  par  M.  Isid.  Bourdon,  médecin  inspecteur  d'un 
établissement  thermal ,  membre  de  l'Âcad.  roy.  de  Méd. 
Un  vol.  gr.  in-18.  Paris,  mai  i834« 

M.  Isid.  Bourdon' est  du  nombre  de  ces  savans  qui  ont  le  talent  de 
rendre  la  science  aimable.  Le  nouveau  sujet  sur  lequel  vient  de  s'exercer 
sa  plume  était  plus  propre  que  tout  autre  à  faire  briller  ce  genre  de  mé- 
rite :  aussi  lit-on,  non* seulement  avec  intérêt,  mais  encore  avec  plaisir 
son  Guide  des  eaux  minérales.  Qu'un  pareil  ouvrage  soit  annoncé  comme 
devant  être  utile  aux  médecins  et  aux  gens  du  monde  f  à  la  bonne 
heure  ;  c'est  une  exception  qui  doit  être  faite  en  faveur  d'un  livre  qui  la 
justifie  à  tous  égards,  soit  qu'on  en  juge  le  fond,  soit  qu'on  en  apprécie 
la  forme.  M.  Bourdon  a  une  haute  idée  de  la  puissance  médicatrice  des 
eaux  minérales  ;  il  en  a  visité  plusieurs ,  il  est  lui-même  inspecteur  d'un 
établissement  thermal;  tous  ces  titres  légitiment  la  publication  d'un 
éciit  qui  se  distingue  de  tous  ceux  qui  ont  eu  le  même  objet,  par  l'a- 
vantage qu'il  a  de  contenir  tout  ce  qui  est  nécessaire,  soit  au  médecin, 
soit  au  malade  ,  voire  même  au  simple  amateur. 

L'auteur  passe  successivement  en  revue  les  eaux  sulfureuses  thermales, 
les  eaux  minérales  gazeuses ,  les  eaux  ferrugineuses,  les  eaux  complexes  et 
les  eaux  salines. 

On  compte  en  France  seulement  près  de  mille  lieux  d'où  jaillissent  des 
sources  minérales  ;  sur  ce  nombre  il  n'y  en  a  guère  qu'une  trentaine 
qui  jouissent  d'une  certaine  célébrité.  Le  gouvernement  fait  inspecter  en 
son  nom  soixante-dix-sept  eaux ,  disséminées  dans  quarante  départent ens; 
mais  l'état  n'ea  possède  en  toute  propriété  que  huit.  Dans  chaque  pro- 
vince d'ailleurs ,  existent  des  sources  accessibles  à  toutes,  les  positions 
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sociales.  Ainsi ,  les  Bretons  vont  à  Dinan  ;  les  Languedociens  à  la  source 
4e  La  mal  on  on  a  celle  d'Avène  ,  et  les  bourgeois  d  Aix  se  baignent  dan» 
l'antique  et  somptaease  fontaine  de  Sextius  ;  les  habitans  d'Arles  vont  k 
Manjoles;  à  la  Roche-Posay ,  ceux  de  Châtelleraut;  ceux  d'Anch  et  de 
Condora ,  à  Castera  ;  et  ceux  de  Bayonne  à  Cambo.  De  Thooars  et  de 
Saumur  on  se  rend  à  Bilarai ,  de  Navarre  et  de  Clamecy  on  va  à  Pougue», 
comme  de  Caen  à  Brncoart ,  de  Roder  à  Cransac,  et  d'Orléans  à  Segrai. 
An  nombre  de  54»  ces  eaux  reçoivent,  année  commune,  environ  20,000 
malades. 

Quant  anx  eanx  les  pins  célèbres ,  il  en  existe  a 3,  qni  tontes  ensemble 
reçoivent,  dans  le  cours  d'an  été,  environ  18,000  baigneur*,  sans 
compter  les  entourages  et  les  accessoires. 

«  J'ai  connu  (dit  l'auteur)  des  baigneurs  qui  n'allaient  anx  eaux  que 
dans  le  but  d'étendre  leurs  relations  sociales.  Dans  ces  conjonctures,  il 
faut  aller  soit  à  Vicby ,  où  se  rend  le  grand  monde,,  et  où  l'on  séjourne 
plus  long-temps  qu'au  Mont-d'Or;  soit  à  Barèges,  à  cause  de  la  prompte 
intimité  qu'engendre  Fennui;  soit  à  Bonnes,  rendez-vous  Ordinaire  de 
beaucoup  d'hommes  d'état  ;  soit  à  Spa,  ou  l'ivresse  des  eaux  et  des  plaisirs 
improvise  des  affrétions  qui  lui  survivent.  » 

Suivant  M.  Isîd.  Bourdon  «  les  maladies  de  la  peau  ne  se  guérissent 
en  plutôt  ne  se  modèrent  (car  la  guérison  en  est  si  rare!  )  qu'aux  eaux 
sulfureuses  :  a  Canterets  et  à  Ludion,  si  elles  sont  récentes ,  et  à  Barèges 
si  «lies  sont  plus  anciennes.  »  Voilà  une  de  ces  assertions  beaucoup  trop 
.générales  et  même  un  pen  légères  ,  comme  on  en  trouve  quelques  unes 
dans  le  livre  que  nous  annonçons .  C'est  par  cette  petite  remarque  cri* 
tique  que  nous  avons  voulu  tempérer  les  éloges  que  nous  croyons  dus 'à 
l'ouvrage  de  M.  Isid.  Bourdon  ;  ouvrage  commode  ,  portatif,  destiné  a 
devenir  le  vade-mecum  des  voyagenrs  aux  eaux  minérales ,  à  condition 
toutefois  que  dans  une  seconde  édition  on  y  ajoutera  une  tablé  alpha- 
bétique qui  le  rendra  plus  facile  à  consulter.  ,  G. 


Du  traitement  méd'cal  des  calculs  urinaires  et  particulière- 
ment de  leur  dissoluti  n  par  les  eaux  de  Vwhy  et  les  bi- 
carbonates alcalins  ;  par  Ch.  Tètit,  D.  M. ,  inspecteur- 
adjoint  des  eaux  de  Vichy.  Broch.  ia-8°.  Paris,  ifc54* 

Déjà  l'on  avait  spupf  onné  ojw  c'était  par  la,  auhatanao  alcaline  (^«fa^O 
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qn'ij  contenait  que  le  fameux  remède  de  mademoiselle  Steevens,  rendu 
public  en  Angletene  en  1739  ,  agissait  comme  lithontriptique ,  lorsqu'en 
i776,Scheete  publia  dans  les  Transaction*  de  Stockholm,  son  travail  sur 
l'analyse  des  calculs  urinaires.  C'est  de  là  seulement  gue  datent  qos  con- 
naissances sur  fa  nature  chimique  de  ces  concrétions.  Mais  il  arriva  que 
tous  les  calculs  que  ce  célèbre  chimiste  soumit  à  l'analyse  «e  trouvèrent 
composés  d'une  matière  concrète  particulière,  qui  reçut  le  nom  d'acide 
lit/tique,  et  que  nous  connaissons  maintenant ,  d'après  le  docteur  Pearson, 
sous  celui  d'acide  u  ri  que.  Scheele  reconnut  que  cejtte  substance  était  so- 
luble  dans  les  lessives  alcalines  ,  que  l'urine  humaine  la  contient  toujours 
en  plus  ou  moins  grande  quantité ,  et  qu'elle  s'en  sépare  souvent  par  l'ef- 
fet du  refroidissement ,  sous  la  forme  d'un  sédiment  couleur  de  brique. 
Depuis  lors,  les  nombreuses  expériences  des  chimistes  modernes  ont  fait 
•  découvrir  plusieurs  antres  substances  dans  la  composition  des  calculs  uri- 
naires; mais  l'acide  uriqne  ne  reste  pas  moins  le  principe  qui  forme  la 
jbase  la  plus  ordinaire  de  ces  concrétions. 

On  peut  dire  en  thèse  générale  qu'il  n'est  pas  de  calculs  insolubles  (  si 
Ton  excepte  la  silice  trouvée  fort  rarement  et  en  très  petite  quantité  dans 
Jes  calculs  urinaires)  :  seulement,  comme  ils  ne  sont  pas  toujours  de  la 
même  nature,  on  conçoit  qu'ils  ne  peuvent  pas  être  solubles  au  même  de- 
gré et  par  les  mêmes  moyens  ,  et  que  par  conséquent  il  serait  avantageux 
de  pouvoir  leur  opposer  des  dissolvans  de  nature  différente. 

Toutefois  t  les  faits  et  les  raisonne  mens  très  plausibles  accumulés  dans 
la  brochure  que  nous  annonçons  tendent  à  établir  que  les  eaux  de  Vichy 
et  surtout  les  eaux  de  Vichy  prises  à  la  source,  et  contenant   alors,  eu 
mime  £emps  que  le  bi-carbonale  de  soude  ,  une  grande  quantité   d'acide 
carbonique,  sont  le  dissolvant  le  meilleur  et  le  plus  généralement  appli- 
cable que  l'on  connaisse.  Ces  eaux  agissent  de  deux  manières  :  en  neutra- 
lisant et  rendant  sol uhle  l'acide  urique,  les  nrates,  et  quelque*  autres 
substances,  et  en  attaquant  la  matière  animale  qui  sert  de  lien  aux  diffé- 
rentes couches  des  calculs  urinaires  et  qui  en  maintient  les  élémens  réunis 
en  masse. 
La  brochure  de  M.  Ch.  Petit,  sans  rien  offrir  de  bien  neuf  (1),  est  ce* 


(0  ^,eft  avec  peine  que  nous  avoni  vu  l'annonce  de  cette  brochure  in- 
sérée dans  un  journal  politique,  avec  mention  de  découvertes  nouvelles  et 
tout  i'accom^aguement  obligé  d'un  charlatanisme  mercantile J*  sais 
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pendant  intéressante  «ou  ce  rapport,  qu'elle  contient  le  rétamé  clair  et 
substantiel  de  ce  que  la  science  possèoe  de  pins  remarquable  et  de  plus 
pratique  sur  l'objet  que  l'auteur  a  eu  spécialement  en  vue,  savoir,  le  trai- 
tement médical  des  calculs  urinai ns.  ,    T** 


Mémoire  sur  les  polypes  de  l'urètre  et  de  la  vessie.  Brocli. 
in-8.  Paris,  1827. —  Traité  des  rétentions  d'urine  ou 
nouveaux  moyens  de  guérir  les  rétrécis semen s  de  l'u- 
rètre, Us  fistules  ûrinaires  et  le  catarrhe  vésical;  par 
P.  L.  A.  Nicod  ,  ancien  chirurgien  en  chef  de  l'hôpital 
Beaujon,  etc.  Broch.  in-8,  18ÎJ2. 

Les  services  actifs  que  M.  Nicod  à  long-temps  rendus  à  la  chirurgie, 
l'amitié  de  Boyer  et  de  Docamp  dont  il  a  été  tour  à  tour  honoré ,  l'in- 
firmité déplorable  qui  l'a  éloigné ,  depuis  plusieurs  années ,  de  la  pra- 
tique (i)y  tout  nous  fait  un  devoir  d'appeler  l'attention  et  l'intérêt  sur 
ses  deux  ouvrages,  dont  le  fond,  d'ailleurs,  peut  demander  grâce  pour 
quelques  défauts  de  forme. 

L'auteur  commence  son  premier  mémoire  par  une  esquisse  rapide  de 
l'histoire  de  la  cautérisation  de  l'urètre.  Il  rappelle  i°  que  Ferri ,  au 
seizième  siècle ,  connaissait  très  bien  les  diverses  variétés  de  brides  et  de 
carnosités,  que  M.  Nicod,  dans  le  cours  de  sa  pratique,  a  retrouvées  sur 
Un  grand  nombre  de  ses  malades  ;  a°  qu'Ambroise  Paré  >  à  la  même  épo- 
que, a  fait  graver  une  sonde,  percée  sur  un  seul  côté,  afin  d'y  diriger 
l'action  du  caustique  porté  sur  une  bougie  mobile.  Gomment,  ajoute 
M.  Nicod ,  avec  de  tels  antécédens ,  Home  a-t-il  osé  porter  dans  i'urè- 

bien  que  de  nos  jonrs  cet  usage  s'étend  de  plus  en  plus  aux  livres  de 
science  et  notamment  aux  livre»  de  médecine,  si  bien  que  tout  récemment 
une  annonce  de  ce  genre  promettait  aux  gens  du  monde  un  grand  plaisir 
d>ns  la  lecture  d'un  Abrégé  pratique  des  maladies  de  la  peau ,  dont  la  forme 
est  loin  d'être  toujours  de  nature  à  plaire  même  aux  médecins...  :  mais  je 
n'en  persiste  pas  moins  à  croire  qu'un  pareil  usage  est  blâmable  et  ne 
doit  pas  eue  toléré. 

(1)  Ce  médecin  a  eu  le  malheur  de  perdre  complètement  la  vue. 
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tre,  de  la  potasse  caustique  enchâssée  mollement  dans  le  bout  d'une  bou- 
gie de  cire ,  recouverte  seulement  d'une  couche  de  soif,  lorsque  son 
prédécesseur  et  son  oncle ,  lé  célèbre  Hanter,  lai  avait  appris  à  n'y  por- 
ter une  bougie  armée  de  caustique  qu'à  travers  une  sonde  percée  à  sa 
pointe. 

Après  ces  prolégomènes  sur  l'historique  de  la  cautérisation  de  l'urètre, 
l'auteur  divise  son  ouvrage  en  trois  chapitres.  Dans  le  premier,  il  s'attache 
à  prouver  que  toutes  les  régions  de  l'urètre  peuvent  être  affectées  de 
rétrécissement  de  nature  bien  différente  ;  et ,  à  cette  occasion ,  il  discute 
les  procédés  inventés  par  Ducamp ,  soit  pour  reconnaître  d'une  manière 
précise  le  siège  des  rétrécissemens  de  l'urètre,  soit  pour  porter  le  causti- 
que sur  ces  mêmes  rétrécissemens. 

Le  deuxième  chapitre  renferme  des  exemples  de  catarrhes  vésicaux  » 
traités  et  guéris  par  la  destruction  de  la  cause  matérielle  de  la  maladie. 
Quant  aux  fistules  urlnaires ,  le  chapitre  premier  nons  offre  un  exemple 
de  gnéiison  rapide  par. trois  cautérisations  successives;  le  chapitre  se- 
cond fait  connaître  un  cas  de  guérison  par  un  tamponnement  qu'ima- 
gina le  malade,  en  dépit  de  ses  médecins,  qui  s'obstinaient  à  ne  pas 
reconnaître  une  fistule  urinaire.  Le  troisième  chapitre  présente  une  série 
d'observations  sur  un  seul  cas  de  rétrécissement  accompagné  de  phéno- 
mènes rares. 

L'ouvrage  est  accompagné  de  deux  planches  représentant  divers  états 
pathologiques  des  orfanes  génito-urinaires ,  et  les  instrumens  de  Ducamp 
modifiés  par  M.  Nicod.  D. 
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Ouvrages  publiés  dans  le  mois  de  juin  i834« 

TRACTÉ  THÉORIQUE  ET  PRATIQUE  des  blessures  par  armes  de 
guerre ,  rédigé  d'après  les  leçons  cliniques  de  M.  le  baron  DuruYTawr  ' 
chirurgien  en  chef  de  l'Hôtel-Dieu  et  publié  sous  sa  direction,  par 
MM.  les  docteurs  A.  Paillard  et  Marx.  Paris,  i834,  tom.  Ier,  in-8. 
Prix,  7  fr. 

TRAITÉ  DE  MATIÈRE  MÉDICALE ,  ou  de  l'action  pure  des  médica- 
Tome  IL  Juin  i834-  33 
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mens  homceopathiquea  *  par  Sam  vu.  HàMnviuM*tVfts  daa  tables  propor- 
tionnelles de  l'influence  que  diverses  cirtonstances  esevcent  sur  cette  ac- 
tion; par  G.  BonMXonAWir  ;  «aadnit  de  l'allemand  par  A.  J*  L.  Joua>- 
pan,  membre  de  l'Académie  royale  de  nmdeeine.  Paris,  i&?4,  3  ni.  in-è\ 
Prix,  a  4  fr. 

NOUVEAU  TRAITEMENT  DÈS  RÉTENTIONS  D'URINE  et  âtê  ré. 
trécissemens  de  l'urètre  par  le  calhéterisme  rectilign»,  suivi  d'ma  Mé- 
moire sur  les  déchircuMS  de  la  volve  et  du  périnée,  produites  pas»  Fae- 
cauchement  ;  par  Ex.  Moulut  ,  docteur  ea  médecine  de  la  Faculté  de 
Paris,  chirurgien  du  collège  royal  de  S.-Looift,  médaein,  da  bureau  de 
charité  da  &•  arrondissement  et  membre  de  plusieurs  sociétés  savante*. 
i  voL  8  avec  planches  gravées.  Prix ,  4  fr. 

,  DES  CONVULSIONS  CHEZ  LES  FEMMES  pendant  la  grossesse ,  pen- 
dant le  travail  et  après  l'accouchement;  par  M.  Vrlpeav,  cfeùrargîeB  a 
l'hôpital  de  la  Pitié  ,  i  vol.  in-8.  Prix  ,  3  fr.  5o  c. 

Ce» quatre  ouvrages  se  trouvent,  à  Paria,  chez  i.-R.  Baillière,  Ukraine 
de  l'Académie  jroyale  de  Médecine,  me  de  TÉcolc-de«Mc4eome,  i3  ses* 

Londres,  même  maison,  319,  Régent  Street. 

NOUVELLE  FLORE  des  environs  de  Paris  suivant  la  méthode  aata» 
relie ,  avec   l'indication  des  vertu»  des  plantes  mitées  en  médecine  ; 
par  F.-V.  Mérat,  docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Paris»  Tome  I* , 
contenant  la  Garyptogamie»  Prix,  4  »• 
.   L'ouvrage  complet ,  »  voi.  in~8«  *3  fr.  • 

TABLE  SYNOPTIQUE  DES  POISONS  ET  DES  A3PHTXIES,  dressée 
d'après  les  travaux  les  plus  récens  d'Histoire  naturelle  de  thérapeutique 
et  en  médecine  légale,  et  dans  laquelle  sont  réunis  sous  un  mémo  coup- 
d'œil  le  nom  de  toutes  les  substances  vénéneuses  des  trois  règnes  de  la 
nature ,  les  accidens  qu'elles  détennineat ,  les  remèdes  qu'on  doit  leur 
opposer  et  les  réactifs  qui  les  font  reconnaître.  Troisième  édition ,  revue, 
corrigée  etaugmenrce.  a  feuilles  in-plano.  Prix,  3  fr. 

Ces  deux  ouvrages  se  trouvent  à  Paris ,  chez  MÉQuiGirov-MaRVis  père 
et  fils ,  libraires  éditeurs ,  rue  du  Jardinet ,  n°  i3. 

"  Tous  ces  ouvrages  se  trouvent  à  la  librairie  médicale  et  sc^ehtifiqux 
de  Deville  Cavelmk  ,  ancienne  maison  Gabon,  rue  de  l'École -dç- Méde- 
cine, 10. 

FIN    WJ    nElKSlÈH*    VOtVMffeh. 
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PHILOSOPHIE  MEDICALE. 

De  Voràte  à  établir  dans  le  travail 
mental  sou»  le  rapport  hygiéni- 
que; par  J.-H.  ftivEuxi-PA- 
risx,  5. 

A» atomie  pathologique  de  M.  Lobs- 
tein  (analyse  par  M.  Lagasquie), 
189. 

Du  mécanisme  de  l'inflammation 
et  de  la  fièvre;  par  M.  Latour,  , 
35o. 

CLINIQUE  ET  MEMOIRES. 

Nouvelle  méthode  pour  l'opéra- 
tion de  la  hernie  étranglée  ;  par 
-  M.  le  doctenr  Colliez,  de  Tu- 
rin, 90. 

Do  traitement  des  névralgies  ;  par 
L.  Martinet,  52. 

Rapport  médico-légal  sur  une  par- 
tie des  meurtres  de  la  rue  Trans- 

•  nonain,  7  a. 

De  l'oxide  blanc  d'antimoine  dans 
U  pneumonie  ;  par  le  doct.  Fi- 

*  naz,  aog. 

Emploi  de  la  digitale  pourprée  d'a- 
près la  méthode  iatraleptique  ; 
par  M.  A.  T.  Chrestien,  a 92. 

Quelques  renseignémenssur  les  lé- 
preux de  la  Gniane,  a 36. 


Considérations  pratiques  sur  la 

sortie  de  l'humeur  vitrée  dans 
;  l'extraction  de  la  cataracte  ;  par 

M.  Carron  du  Yillards,  37  4* 
Mémoire  sur  la  suie,   considérée 

comme  succédané  de  la  créosote; 

par  P.  Blaud,  379. 
Observations  sur  l'emploi  du  deu- 

to-chlorare  de  mercure   contre 

l'oph  thaï  mie;  par  ift.  Fûzet  Du- 

pougbt  fil»,  4oa. 

UTTERATURfi  MEDICALE 
FRANÇAISE. 

Analyses  d'ouvrages.  Traité  de  la 
vaccine  et  des  éruptions  vario- 

,  leuses  ou  varioliformes  ;  par 
M.  J.-B.  Bousquet,  80. 

Manuel  des  maladies  spéciales  de 
la  peau  ;  par  C.  M.  Gibert,  34 1 . 

Leçons  de  clinique  médicale  faites 
à  l'Hôtel-Dieu  de  Paris,  par  le 
professeur  A.  F.  Chomel,  re- 
cueillies et  publiés  sous  ses  yeux; 
par  G.  L.  Genest,  D.  M.  P.,  4o5. 

Revue  analytique  et  critique  des 
journaux  de  medecine  français. 
Mois  d'avril.  Hallucinations  de 
l'ouïe. — Athmiatrie  pulmonaire. 
—  Diagnostic  des  maladies  qui 
offrent  des  symptômes  analogues. 
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—  Anévrysme  de  L'aorte  simu- 
lant une  phthisie  laryngée.  — 
Ossification  des  gros  vaisseaux 
prise  poor  nn  anévrysme  du 
cœur.— Tubercules  pulmonaires 
simulant  une  affection  du  cœur. 
—Ramollissement  de  la  moelle 
épinière  simulant  nn  anévrysme 
du  cœur.  —  Recherches  sur  la 
chorée. — Salseparine.  —  Colchi- 
cine.  —  Aconitine.  —  Taenia  et 
tsenifuges.  —  Quinidine. —  Pré- 
somption de  viol.  —  Analyse  de 
taches  sur  le  linge.— Urines  mus- 
quées.— Bignonia  catalpa  contre 
l'asthme,  io3. 

Mois  de  mai.  Tumeurs  sanguines  et 
lipomateuses  de  la  main.  —  Rhu- 
matisme des  parois  thoraciques. 
•"—Action  du  sucre  sur  le  sang. — 
Traitement  des  ophthalmies  par 
le  nitrate  d'argent.  —Lésion  des 
glandes  cérumineuses. — Appareil 
inamovible  des  fractures.— Nou- 
veaux bains  d'eau  salée  et  de  va- 
peur muriatique. — Digitale  pour- 
prée. —  Influence  des  féculeries 
et  des  émanations  marécageuses. 

—  Sels  calcaires  dans  l'œuf.  > — 
Acides  chrénique  et  apochréni- 
que. — Mannite  du  céleri-rave.  — 
Empoisonnement  par  l'huile  de 
goudron  et  par  les  champignons. 

—  Solanine. — Prix  proposé  par 
lTnstitut  royal  des  Pays-Bas,  248. 

Mois  de  juin.  Propriété  antiscor- 
t  bntique  de  la  pomme  de  terre. 
— Chlore  contre  la  phthisie.  — ■ 
Extrait  de  rhubarbe.  —  Air  at- 
mosphérique de  Londres.  —  Iris, 
fœtidissima,  4*5. 

LITTERATURE  MEDICALE 
ETRANGERE. 

Revue  des  jourw  aux  italiuhs. Mois 
de  mai.  Vin  de  colchique  contre 


le  rhumatisme.  —  Seigle  eigoté 
contre  l'hémoptysie. — Enseigne- 
ment clinique  du  professeur  Tom- 
massini.  —  Statistique  des  sujets 
opérés  de  la  pierre  à  l'hôpital  des 
Incurables  de  Napks.  -«Névral- 
gie cubito-digitale  traitée  par  la  * 
section  du  nerf,  ^67. 

Revue  des  jour» aux  allemands. 
Mois  de  mai.  Hydrophobie.  — 
Empoisonnement  parle  pavot. — 
Emploi  du  sulfate  de  enivre  dans 
le  croup.  —  Pemphygus  chroni- 
que.— Décoction  de  Zittmann. — 
Force  de  résorption  de  l'utérus. 
—  Effets  de^la  créosote  et  de 
l'huile  de  foie  de  morue,  877. 

Revue  des  joujtxravx  anglais  et 
américaih».  Mois  de  juin.  In- 
fluence des  couleurs  sur  la  cha- 
leur et  les  odeurs.  —  Emploi  de 
l'aloës  et  de  la  myrrhe  contre 
l'aménorrhée.  —  Ossification  du 
tissu  musculaire. — Fracture  non 
consolidée ,  traitée  par  une  in- 
jection stimulante.  —  Constipa- 
tion guérie  par  l'insufflation  de 
Pair,  43o. 

SOCIETES  SAVANTES. 

Institut  de  vrance.  Mois  d'avril. 
Nomination  de  MM.  Roux  et 
Richard.  —  Action  du  mercure 
contre  les  moisissures.  —  "Vari- 
cocèle.  —  Echouement  de  dau- 
phins. —  Fistule  lacrymale.  — 
Germination. — Byssus  et  cham- 
pignons.— Perforation  de  l'esto- 
mac.—  Concours  Montyon. — 
Influence  thérapeutique  de  la 
chaleur. —  Election  de  M.  Pon- 
celet.  —  Conservation  des  sang- 
sues.—  OEdème  cérébral.  —  Cé- 
tacées,  137. 

Mois  de  mai.  Maisons  mortuaires. 
— Dynamomètre  et  mouffle  pour 
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la  rédaction  de* .  luxations.  — ■ 
Mamelle*  des  cptacées.  —  Stéa- 
,  fine.  —  Fibrine  à  l'état  libre  dans 
le  sang.  —Foliation  de  certains 
.  végétaux.  —  Acide  malique.  — 
Chaleur  dans  la  fécondation  des 

.    végétaux,  994.  * 

Mois  de  juin.  Trachéotomie.  — 
Concours  Montyon,  avis  aux 
concurçena.  —  Embryologie.  — 
-Gélatine  formée  spontanément. 
. — Céphalotripsie.— Marche  géo- 

-  logique/lu  choléra.— Orthopédie 
par  le  poids  céphalique.— Ether 
hydrocyaaique.  —  Conservation 

.   des  sangsues  et  du  poisson,  44 1- 

.  AOADÉMI&    RÛtALB    DE    MEDEClHE. 

'  Mois  dVrrU.  Organisation  médi- 
cale.— Pharmacie.  —  Droits  des 

.adjoints.  — Pelottca  éoliennes. — 
Abcès  aymptomatiques.— -  Ther- 

.  mopodes. — (Chlore  dans  la  phthi- 

.  sie,— Seigle  ergoté.  — .  Pois  de 
garou. — Revaccinations. —  Jury 
pour  le  concours  d?accouche- 
mens.— Programme  de  la  séance 
publique. -~*  Associés  régnicoles. 
•—Vaccinations  en  i83a. —  Rè- 

'  tour, de  M.  Dapuytren. — Autop- 
sie de  Bennati.  —  Circocèle  et 
varicocèle.  •*—  Luxation  congé- 
niale  de  la  hanche.  —  Bouillon 
delà  compagnie  hollandaise)  1 4  7  • 
Mois  de  mai.  Luxations  congéniales 
du  fémur.— Varioles  secondaires. 
— Rétraction  des  doigts.—  Fiè- 
vres graves  de  Cayenne.  —  Ré- 
section de  la  tête  de  l'humérus. 
—  Ravages  dn  choléra  dans  les. 
maisons  garnies.  —  Fièvre  jaune 
de  Cayenne.  —  Tétanos.  — Ppis 
Frigério. -Digitaline. — Causes  dn 
cbbléra.— Codéine. — Taenia  avec 
épilepsie.  —  Formation  des  tu- 
bercules. —  Accouchement  par 
l'épaule,  397. 
Mois  de  juin.  Bazar  chirurgical. — 


Mort  de  Maygrier.  —  Orthopé- 
die.— Ecclecthme. — Capsules  de 

.  gélatine.^-  Alun  antipériodique. 
—  Variations  de  la  taille.  — 
Magnétisme  animal.— Composi- 
tion du  prochain  fascicule.  — - 
Buste  de  Percy.  —  Hygiène  des 
prisons.  —  Comité  secret  pour 
l'examen  des  titres  des  candidats 
à  la  place  vacante,  449- 

Société   ds  médecin*   de    paris. 
Mois  d'avril.  Créosote. — Oxide 
blanc  d'antimoine. — Choléra.-— 
Hydropisie  par  obstruction  vei- . 
neuse. — Cancer  des  Os,  168. 

Mois  de  mai.  Mécanisme  delà  sta- 
tion. —  Fracture  des  vertèbres. 
— Belladone  .—Carbonate  de  fer, 
3a3. 

Mois  de  juin.  Fracture  des  vertè- 
bres— Chlorose. — Seigle  ergoté 
dans  ravortement.  —  Plaie*  par 
armes  à  feu. — Croup,  trachéoto- 
mie, 463. 

Société  àkatomique.  Mois  d'avril. 
Carie  vertébrale  avec  paralysie 
du  même  côté.  —  Contusion  du 
cerveau.  —  Hernie  inguinale  ; 
-  Rapports  de  la  tunique  vaginale 
et  du  sac  herniaire  .—Tubercules 
du  cervelet  et  de  la  protubé- 
rance annulaire. — Réunion  d'une 
portion  de  doigt  entièrement  sé- 
parée, 174. 

Mois  de  mai.  Ramollissement  de* 
os.  —  Varice  anévrysmale.  — 
Apoplexie  de  la  protubérance. 
— Tubercule  dn  cervelet.  —Po- 
lype utérin  sphacélé. — Abcès  die 
l'utérus.  —  Tubercules  de  la 
moelle  épiaière. —  Péricardjte. 
—  Tremblement  mercmiel.  — 
Tumeur  cérébrale.  —  Contusion 
du  cerveau,  33 1. 

Mois  de  juin.  Épanchement  apo- 
plectique dans  la  cavité  de  l'a- 
rachnoïde cérébrale.  —  (  Obtefv. 
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de  M.  Longet»  JjUcrme  à  Bicêltë), 
YABIETCS. 

R<CLAMATIOJf5,  176* 

Concours  ^pour  la  chaire  <Lb  «li- 
nlqae  d'accoacbemens.  Nomina- 
tion de  M.  Paul  Dubois,  336.; 

Paix  proposé  par  la  Société  de  mé- 
decine de  Caen,  337. 

Caeittk  médicale  de  Madrid,  338. 

RicXâMATIOlf,  339.    . 

jUsociATioir  de  prévoyance  de» 
médecins  de  Paris. — Rapport  de 
la  commission  de  police  médi* 
calé ,  rédigé  par  M.  J014.Y,  4 7  a- 

NOTICES  BIBLIOGRAPHIQUES 

GturiQux  médicale  de  k  Pitié; par 

M.  Pidamy,  180. 
KUfpoat  général  sac  le  choléra  de 

Xille  ;par  T.  Lestiboiwois,  i$i. 
DiCTiovKUfts  de  médecine,  ton.  X 

et  XI, /£/'</. 
Cbft&ai*   scientifique  de  France, 

première  session,  terme  àCaen, 

tt*.         '"•'/.. 
IUwort  atfr  l'épidémie  da  choléra 

cnÊrussc^parL.  A.  Go*sa,Di  ty/, 


Tabi*  «y  noptiqae  da  la  lîfltotrfjfeic 
et  de  la  cystotourie  posTêrc-po- 
hienne;  par  J.  «.  A*usSAt,  186. 

Dmtiowhair*  de  Médecine,  etc.; 
par  MM.  Amx»v,  Bs*as%  été., 

Da  l'emploi  da  tartre  sfci&é ,  contre 
les  lésions  tranmaciqneB;  pat  & 
Jbuure,  245. 

Svrm  des  lettres  snr  J*  jyr&ence 
des  fan  on  vtfnts  dans  tes  trôna 
gastriques;  par  M.  Banvie,  346. 

Stra  |a  pathegénie  de  ^Béiqne*  af- 
icationa  de  l'a*;e  céréb«o-sphial  ; 
•far  M>  le  dect.  &■*,  5ef . 

Gwcd*  de»  «an*  minérale*  de  la 
Jfeanee  et  de  ^Allemagne;  par 
.  Jhff,  Isio.  Btnœ*ic»j  >a©& 

D*  traitement  médical  devenfefij* 
-  anuanafee?  par  €c.  Pmït,  Sa*. 

Ms»K>ia*«nr  les  pofypee  de  forè- 
tne-,  et  traité  .dea  vctcuttent  eTn- 
rifce,eto.;  par  K  JL,  ifeco»,*©*;. 

VÛfOiKMto  BlMOOGllAYfllQiOfc* 

Çhrrauoie  pilUiéa-daas  se u«n*d'ft> 

*ril  1**4**4*. 
Ostougu  pahtins  dan*  lé  montée 

mai  j&3»>9  347. 
Opv**&a»  ndUiés  en  Jean  i**4» 

W 


/ 


tes  iiÀ*rini«fc. 
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TABLE  ALPHABÉTIQUE  DES  MATIÈRES 


E£  DBS  AUTEURS, 


Abcès  de  l'nténu ,.  3$*.  v 

Académie    royale     de     médecine 

(droite  des  adjoints  À$,  i48., 
.  Aconitine,  116. 
Accoucheuse*»    (présentation   de 

fèfaûlc  dans  les),  3 19. 
Air   atmosphérique  de    Lon/dres, 

Alibcrt  ,*$*>. 

Aloës  et  myrrhe  dans  ï*aménorrnée 
(emploi  de  f)  ,  43  4- 

Alan  dans  les  fièvres  intermittentes 
(emploi  de  V) ,  4$3. 

w/mw wa/  (J,-Z^ .9  l*** 

Anatomïe  pathologique,  196. 

Antimoine  (oxide  blanc  cV) ,  i  69. 

Antomorchiy  i34. 

Aorte  (anévrysme  de  l\  1  ft>\ 

Apoplexie  de  la  protnïérance  an- 
nulaire, 93  ». 

Aragoy  i4a. 

Arachnoïde  cérébrale  (raânenemënil 
apoplectique  dans  £  cavité  cté 

r),  470. 

Armte*  à  feu  (détermination  de  l'é- 
poque de  la  décharge  des),  1  a 4. 

Association  de  prévoyance  des 
médecins  de  Paris,  479. 

Asthme  (  traitement  dé  t)  par  lit 
tâgnonm  catalpa,  i&t* 


ikr/W,  j64- 


Bayle,  179. 

ÈatarcliifUfgïdàl,  44$. 

Je//,  176. 

Belladone  dans  les  f^tréttg£àfré&s 

spasmodiqoes  &  Ptirefre  (emploi 

delà),  3 99. 
2to*â/r(àufo£itedej,  i64. 
JBerndt,  281. 
£eW,  4a8. 
Beron/ jeune,  ffô. 
Berzélius,  l6ï. 
Blayé  (  réclamation   tiéfafr*  |  ïa 

mission  de),  3£$« 
Blaud,  379. 
Bouâel%  117. 
Bouiilaud,  tfi9toà. 
Êourjot-Smnl-Ëtkurë ,  lfo\ 
Bourdon  (Isidore},  $o$*  r 

Bourgeois,  453. 
Boûéaùét,  4o,  #5*f  flhf.        >4 
Bouùgnjr,  ia  4- 
Breschei,  i65,3ï$. 
Brichcteau,  4^4-f 


CagniareiÙRdui*,  && 
Calcnls  urîmuréS  tà&olmfdlt  «èVt . 
-     566. 
Carbonate  de  fer  dâfa'  lés  *§+*&* 

gies  (emploi  du),  33 1'. 
&m0A  in  Ptttâhds,  3f*t 
Carie  de  U  col  ouverte*  ttlft  **4- 
Cataracte  (c*tré<M<M  «Té  W,  îff |. 
&Qtereti(e*«x^fft. 

6rdtêW<  i». 

CêumUIo*,  i4$. 
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Cayol,  7a,  34i. 
Géphalotripsie ,  44&* 
Cérébrale  (fievre>>  -M%. 
Cerceau  (contagion  du),  175,  334- 
Cervelet  (tubercules  du),  176. 
Cétacés  (existence  t  des  mammelles 

et  d'an  véritable  lait  chez  les  fe- 
melles des),  235. 
Cétacés   (physiologie  des  organes 

mammaires  de3) ,  146. 
ChaiUy,  464. 
Champignons  {empoisonnemens  par 

les),   a 6 4. 
Champignons ,  \lyx. 
Chaleur  atmosphérique  (  influence/ 

thérapeutique  de  la),  1 4 4- 
Chevallier,  138,  .x,9g,,i33,.  364. 
Ckevreui,  a  9  5. 

Clinique  médicale,  180,  4° 5. 
Clinique  d'accouchement  (concours 

pour  une  chaire  de),  535. 
Clinique  d'açcoochemens  (nomina-r 

tion  des  juges  pour  le  concours 

de),  i59.  c 

Cioquat  (Jules),  i49>  ?5û,  *5i.  t< 
Chorée  (histoire  de  la) ,  1 13.  '  '  \ 
Chlore  dans  la/phthisié'v(  emploi 

du),  i5a ,  £26.     '.  •  .  (  '    , 
Chlorose  ,464.  '  '    -  '  '•   l}-^"\  x , '- •  ' 
Choléra  (  marche  géologique  du  )  ? 

Choléra,  170,  181,  ï'85r,  3Ô4- 
Chomel  (A.-F.)  ,'4o5-  '•'    '  Wv 
Chrestlen  (A.-T.),  à  ai.    '""' 
Chrénique  et  apochrénique   (aci- 
des), a6i. 
Chromate  de  notasse,  xa&.  , 

Cirsoeèje  jet  vari<iocèle  ,  16  5'.  '  "  n" 
Codéine  (action  de  la),  i35,  3ia. 
ColchjcÂne,  ii5.,.  ,  .f  ,,.  #iJ    Si(tl      t 
Colliex,  ao.  _  f  ') 

Commission^  -  de    police  .  médidale 
(rapnortdejâj,  4;^..(  V  Mf  'à 

CoqçoncsiMontyon  ..A41-. ,.    .,,...  , 
Congrès  scjentifiquede  Çaen,*  îBa^ 
Compagnie    hollandaise  '  (nouillon, 
de  la),  166.  ''  ■'i'"'1' 


Gvfy-,  347,  4»5. 

Gwte,  44a. 

Créosote  (effets  thérapeutiques  de 

la),  168,  389. 
Croup,  4^7. 
Croup  (emploi  du,-  sulfate;  dfr suivre 

dans  le),  a8o. 
Olivier  (Frédéric),  ag5. 
-  Cystotonrie  postéro-pubienne,   186. 

D. 

D*Areet9  4*9^ 

Deville,  7a,  3a8. 

Delau  j  eune ,  '  2  5  a'.    *'' 

Delens,  453. 

Diploé.  (cancer  du) ,'  17^.'  '. 

Deato-cnlorure  de  mercure  contre 
l'ophtalmie  (emploi  do) ,  40  a. 

Diagnostic  (mémoire  sur  le),  110.* 

Dictionnaire  de  médecine  ,  34 il  , 

Digitaline  ?  3.H.  .        ' 

Digitale  pourprée  (considérations 
physiologi^ofe»  et.therapeaûque> 
'  sur  la)' ,  Vi>6>T  "  .      (    . 

Digitale  pourbVéé  administrée  d'a- 
près la  metnodè  iatralep  tique, 
aaà;  \  '      :  '~v 

Dùlamohf'j^y  "    '  .'■ 

Dumas,  39/i.    . 

Dûment 3X  ità.  f    !      '*'- 

^  .       •     >.    Jï     Kff!      ,A<       4   ..     .1'»      .:•"      .'« 

Dttparcque,  170*  179. 
Dupujrtren  (retour  de  jfe.5  ^164.*  , 
Durante  dtCaserta*  37*0;  . 
Dutrochet,  \4a.   . 
Dynamomètre  et  moulues  dans  le 
traitement  des  loxa^ions ,'  a^4-,  ^ 

,  ...  .«,£•. .  :  ■•-.  .  .    . 

A     •      ;»  'tti  ro/. VI';        *>b      lUilit.        1-   . 

Eaux  minérales 'de  Frpncé  et'a^D»* 


ma] 
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|né  lgmde4tiîu  Voleur  aux), 

Eau  de  Seltz  (fa^iEcation  de  T), 
ia8. 

(bains  d»),  *>4.      >idv  t,   m  .^ 
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Eaux  de  Vichy  et  bicarbonates  al- 
calins contre  les  calculs  orinair es 
(emploi  des) ,  5o6. 

Eclectisme  en  médecine  (avantages 
del'),4So. 

Edwards ,  i4». 

Embryologie  des  mammifères,  44a* 

Epancbement  apoplectique  dans  la 
cavité  de  l'arachnoïde  cérébrale, 
470. 

Estomac  (perforation  del'),  149. 

Ether  hydrocianique,  447. 


Fécnleries  et  émanations  maréca* 
geuses  (influence  des),  a56. 

Fémur  (luxation  congéniale  dn), 
i65  ,  398. 

Ferrus ,  460.      % 

Fibrine  en  suspension  dans  le  sang 
des  lamproies ,  996. 

Fièvres  graves  de  Cayenne ,  3o3* 

Fièvres  jaunes  de  Cayenne,  3  09. 

Finaz,  309. 

Fistule  lacrymale,  140. 

Foie  de  morue  (huile  de) ,  99  a. 

Forget,  i85,  33o,  464»  47  ©• 

Fractures  traitées  par  l'appareil  ina- 
movible, 954.  i  * 

Fractures  des  vertèbres,  398,  463. 

Fracture  de  l'humérus,  438. 

Fracture  de  cuisse,  447* 

Fuzet  Dupouget,  fils,  409*  < 

G. 

Garou  (pois  de),  i56. 

Gaudet,  a5o ,  954. 

Gaz  dans  les  voies  digestives,  346. 

Gazette  médicale  de  Madrid,  338. 

Geiger,   iiô,  116. 

Gélatine  artificielle,  44 3. 

Gélatine*  (capsules  de) ,  453. 

Gelée  y  3 10. 

Gtndron,  Ï74. 

Genest  (G.-L.) ,  4o5. 
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Geoffrof'S.-HUaire,  i39,  i4*>,  i46> 

Gerdy,  3a3. 

Germination  (influence  des  agent 

extérieurs  sur  la),  140. 
Gibert,  34 1. 

Glmelie,  i5a,  i58,  3o5. 
Glandes   céruminenses    (  mémoire 

sur  la  lésion  des)  ,95a. 
Gosse  (L.-A.),  176. 
Goudron     (  empoisonnement    par 

l'huile  de),  96 3. 
Goupil,  3 14. 
Goyrand,  3 00. 
Gregory,  i35. 

Guéneau  de  Mussy,  166 ,  3 1 1. 
Gui  sep pe  Alessi ,  i36. 
Guyot,  i44«  - 

H. 

Hallucinations  de  l'ouïe,  io3. 

Hegewisch,  a5i. 

Hémorrhagie    pulmonaire    traitée 

•parle  seigle  ergoté,  970. 
Hermann  Strahl,  378,  979. 
Herniaires  (nouveaux  bandages), 

Hernie  étranglée  (  opération  de  la), 
20. 

—  inguinale,  175. 

Hesse,  11 5,  116. 

Huguier,  1 10. 

Humérus  (résection  de  la  tête  de 
1'),  3o3. 

Hydrophobie  (casd"),  978. 

Hydropisie  par  obstruction  dn  sys- 
tème veineux,  171. 

Hygiène  des  prisons,  4*>o. 


Inflammation  et  fièvre  (mécanisme 
del'),  35o. 

Influence  des  couleurs  sur  la  cha- 
leur et  les  odeurs,  43  o. 

Iris  fœtidissima  (racine  d'  ),  4*9- 
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/orc/,  «56. 


Kuhn,  3i$. 


Lagasquie  (A..),  190,  ao8. 

Lanceiot,  3n. 

Larrey,  i4o. 

Lassaigne,  ato. 

Lasserre,  3o3. 

Latour,  35o. 

Lépreux  de  la  Gfrianne  (quelques 

renseignemens  sur  les)1,  a35. 
Lestibaudois  (Thémistoole),  «  8 1 . 
Leurety  io3, 
Iithotripsie,  186. 
Zftfateûi  (J.-F.),  19*. 
Lodibert,  |5i.       * 
Xonfe/,  4f  e. 
lowftr  FUlermey,  3xo. 

M. 

Magnétisme  animal  >  4*4  >  4&&. 

Mainpault,  454,  466. 

Maladies  de  la  peau  (manuel  4**} 

ail. 
Malin,  a8o. 

Mammifères  (embryolûgîe^des),  44  t. 
Marmite  du  oélenWave,  96  a. 
Marckesani  (Luigi)^  9167,  a  «8. 
Martinet,  5». 
Martins  (Charles),  393. 
Maygrier  (mort  de) ,  45o. 
Mécanisme  de  la  station  verticale  , 

303. 
Jlferâf,  3 14. 
Meurtres  4e  la  me   XktiWoméai 

(rappoA  sur  les),  f  a* 
Moelle  épiniere  (tamottiseemeAt  de 

la),  lia. 


ira  la  dtWetapptment  des),  l38. 
Montyon  (concoun) ,  i43, 
Jfarmu,  i5i* 

Morue  (purification  du  sel  de),  197. 
Mortuaires  (maisons),  994» 
Mtmarêt,  a5t. 
Mneenhirefosaficnywp  du  tissu), 

H. 

Nacquart,  t66  ,  171. 
Névralgie  cubito-dtgitale,  976. 
Névralgies  (traitement  des),  5a. 
Mood,  463,  5o6. 
Nacfèle,  a 8 8. 


q&ttn*  cérébral,  14&. 

Officielles     (  conuimnieationt    de 

pièces),  339. 
Or^fa,  îai,  «56,339. 
Ophthalmies  traitées  avec  le  nitrata 

d'argent,  «  5 1. 
Orthopédie,  45o. 
Otto  (Jules),  »65. 
Onde  blanc  d'antimoine  (emploi  de 

V)  dans  la  pneumonie,,  a 69. 


Parent-DmchatâUt,  96$,  967. 
Pathogénie  de  quelques  affections 

de  Taxe  cérébro-spinal,  5o3. 
Pavot  (empoisonnement  par  le), 

279. 
Payen,  a6a. 
PeUuse,  447» 
Pemphygus  chronique    traité  par 

l'arséniate  de  potasse,  981. 
Percjr  (buste  de),  4H« 
Péricardîte,  335, 
Petit,  i5a,  i56. 
Pierre  (  opération  de  la  )  à  Napies, 

en  i833. 
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Piony,  166,  180. 

Phthisie  traitée  par  le  chlore,  i5a. 

Phosphate  de  chaux  dans  l'œuf  avant 

l'incubation,  et  dans  le  poulet, 

à  sa  sorti? .«te  l'œuf,  »6o. 
Plaies  d'armes  à  îtai  4&£* 
Pois  à  cautère  de  Mt  Frigério,  3 11, 

3ia. 
Polypes  de  l'urètre  et  de  laVesaie, 

5o8. 
Polype  «érin  sphacélé,  33  a. 
Pomme  de  terre  (  vertu  antiscofbn- 

tique  de  la),  4*5. 
Pris  proposé  par  l'Institut  royal 

des  Pays-Bas,  *66. 
—  par  la  société  de  médecine  de 

Caen,  337. 
Prus,  170,330,470. 

Q* 

Quarantaines,  44  7  • 
Quinidine,  iai. 


Rachis  (  abcès  symptomatiques  de 
la  carie  du), 

Ramollissement  syphilitique  des  os, 

33i. 
Rectum  (insufflation  dans  le) ,  439. 
Reich9  289, 
Renzi,  374* 

Réorganisation  médicale,  147, 1 5 3. 
Rétraction  permanente  des  doigt», 

3oo. 
Réunion  d'une  portion    de  doigt 

entièrement  séparée,  177. 
Revaccinationa,  157. 
RéveHl^-f»ariser  5. 
Rey9  5o3. 

Rhubarbe  (extrait  de),  4a8. 
Rhumatisme  des  parois  thoracbi- 

ques,  a5o. 
Robiqutt,  i35. 
Rognetta,  a48,  354,  446. 


Roux.  137. 
Roy,  447. 

Rue  Transnonain.  (rapport  méttic*. 
légal  sur  les  meurtres  de  la),  7  a. 
Rufs,  n*. 


Salmade,  i58. 

Salseparine,  xi. 

Sang  humain  (action  dn  sucre  sur 

le),  aôi. 
Sangsues  (conservait  de*)>*  46,448. 
S  an  son,  168,  465. 
Scarpa,  376, 
Seigle  ergoté,  155. 
—  dans  l'avorteroent  (emploi  du). 

464.  .      •  . 

Serlo,  a 80. 
Service  clinique  dfrToinmaasni» 

a7i. 
Siciote,  137. 
Slight  (W.),  a63. 
Solanine  dans  les  germes  du  sola- 

num  tuberosum,  a  6  5. 
Stéarine,  395. 
Succin  (origine  du),  i36. 
Suie, succédané  de  la  créosote,  379. 
Sulfate  de  cuivre  employé  da^ff  le 

croup,  280. 


Taches  sur  les  linges  (nature  chi- 
mique des),  139. 

Taille  (variation  de  la);  454. 

Tanchou,  467. 

Tartre  stibié  contre  les  lésions 
traumatiques  (emploi  du),  345. 

Taenia,  117. 

T«bw  (coexistence  de   i'épilepaiie 

avec  lé)  ^  314. 
Tœnifiijges,  117. 
Téallier,  16g. 
Tessier,  174,  X75. 
Tétanos,  3 10. 
Thermopode,  i5a. 


